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PENGENALAN ORGANISASI n

WAWASAN UKM

4 —

UKM BERTEKAD MENJADI UNIVERSITI
TERKEHADAPAN YANG MENDAHULUI LANGKAH
MASYARAKAT DAN ZAMANNYA BAGI MEMBENTUK
MASYARAKAT DINAMIK, BERILMU DAN BERAKHLAK
MULIA.

FALSAFAH UKM

4 — N

PADUAN ANTARA IMAN KEPADA ALLAH DENGAN
ILMU YANG BERMANFAAT SERTA GABUNGAN
ANTARA TEORI DENGAN AMAL ADALAH DASAR
UTAMA BAGI PERKEMBANGAN ILMU, PROSES
PEMBINAAN MASYARAKAT TERPELAJAR DAN
PEMBANGUNAN UNIVERSITI.

= VISI PPUKM

BERILTIZAM UNTUK MENCAPAI KECEMERLANGAN
DALAM PERKHIDMATAN, PENDIDIKAN DAN
PENYELIDIKAN,DI SAMPING MENYEDIAKAN

RAWATAN PERUBATAN YANG CANGGIH, MODEN

DAN MENJIMATKAN.

DASAR KUALITI PPUKM

BERTEKAD MENJADIKAN PPUKM SEBUAH
HOSPITAL PENGAJAR YANG TERPILIH DAN
TERKEHADAPAN MENERUSI PENDIDIKAN,

PERKHIDMATAN DAN PENYELIDIKAN PERUBATAN

DAN KESIHATAN DENGAN KEMUDAHAN TERKINI
YANG MEMENUHI KEPUASAN PELANGGAN.

MENJADI UNIVERSITI TERPILIH YANG
MEMARTABATKAN BAHASA MELAYU SERTA
MENSEJAGATKAN ILMU BERACUAN BUDAYA
KEBANGSAAN.

MATLAMAT UKM

MENJADI PUSAT KEILMUAN YANG TERKEHADAPAN,
BERTEKNOLOGI DAN BERDAYA SAING YANG
MEMARTABATKAN BAHASA MELAYU SEBAGAI
BAHASA ILMU; MEMBANGUN MASYARAKAT
DINAMIK DAN BERAKHLAK MULIA;
MENGANTARABANGSAKAN CITRA DAN
SUMBANGAN UKM BAGI MASYARAKAT SEJAGAT;
DAN MENJANA TEKNOLOGI YANG BERMANFAAT
KEPADA MASYARAKAT.




© Kolam renang

PENGENALAN ORGANISASI

PUSAT PERUBATAN UKM

© Maktab limu Khas

Sakolah Saine Selangor

@ Sekolah Menengah Che:

SEJARAH PPUKM KAPASITI PPUKM
DI BAWAH NAUNGAN UNIVERSITI KEBANGSAAN MALAYSIA
1054 BUAH KATIL.
DIBINA: 2 NOVEMBER 1993
23 BUAH DEWAN BEDAH.
BEROPERASI: 1 JULAI 1997
KLINIK PAKAR DALAM PELBAGAI BIDANG.
DI RASMI: 14 JULAI 1998
MENAMPUNG KEPERLUAN PEMBELAJARAN.
BERGABUNG DENGAN F.PER: 1 JULAI 2008
BERTINDAK SEBAGAI SEBUAH HOSPITAL
’ YANG CANGGIH DAN CEKAP.
DIKENDALIKAN OLEH PAKAR-PAKAR PERUBATAN YANG
BERKALIBER DAN TERLATIH DI BIDANG MASING-MASING.

MERUPAKAN HOSPITAL PENGAJAR
PERKHIDMATAN RAWATAN LANJUTAN DAN ULANGAN
PUSAT RUJUKAN NEGARA.
SISTEM TELEPERUBATAN DAN KEMUDAHAN MODEN

TERCANGGIH.




PENGENALAN ORGANISASI

STRUKTUR ORGANISASI
PUSAT PERUBATAN UNIVERSITI KEBANGSAAN MALAYSIA

YBHG. PROF. DATO’
DR. LOKMAN SAIM

DEKAN FAKULTI PERUBATAN
DAN PENGARAH PUSAT
PERUBATAN UKM

FAKULTI PERUBATAN
UKM

KETUA-KETUA JABATAN
PENTADBIRAN
+ KEWANGAN
» KUALITI
*PERHUBUNGAN AWAM

HOSPITAL UKM

KETUA PEGAWAI
OPERASI HUKM

+ Jabatan Perkhidmatan
Makmal Diagnostik

+ Jabatan Farmasi

+ Jabatan Dietetik &
Sajian Makanan

+ Jabatan Pemulihan
Perubatan

+ Jabatan Pengurusan
Kejururawatan

+ Jabatan Kerja Sosial
Perubatan

+ Jabatan Maklumat
Kesihatan

+ Jabatan Teknologi
Maklumat

+ Jabatan Sumber
\EIVSE]

+ Jabatan Pentadbiran
AM

+ Jabatan Keselamatan
+ Jabatan Khidmat
Pelanggan

* Poliklinik dan Wad
Warga

+ Unit Perundangan

* Unit Khidmat Steril

TIMBALAN DEKAN
(Perkhidmatan Klinikal)

Jabatan-Jabatan Klinikal

* Anestesiologi & Rawatan Intensif
» Bedah Mulut dan Maksilofasial
* Obstetrik dan Ginekologi

+ Oftalmologi

* Ortopedik dan Traumatologi

« Ortorinolaringologi

« Patologi

* Pediatrik

* Perubatan

* Perubatan Kecemasan

* Perubatan Keluarga

* Psikiatrik

- RADIOLOGI

+ Radioterapi dan Onkologi

« Surgeri

+ Unit Kawalan Infeksi

Pusat-pusat

+ Endoskopi

+ Jantung & Paru-paru

* Kanser

* Perkembangan Kanak-kanak

+ ‘Medically Assisted Conception”
* Thalasemia

* Terapi Sel

+ Spinal

+ Advance Surgical Skill

TIMBALAN DEKAN
(Pembangunan dan
Sumber Manusia
Profesional)

+ Jabatan Pengurusan
Bangunan

» Sumber Manusia
Profesional Akademik
dan Pakar klinikal

TIMBALAN DEKAN
(GELEEED
Prasiswazah dan
Hubungan
Masyarakat)

» Sekretariat Pengajian
Prasiswazah dan
Hubungan Masyarakat

TIMBALAN DEKAN
(Pengajian Siswazah
dan Perhubungan
Antarabangsa)

* Sekretariat Pengajian
Siswazah dan Hubungan
Antarabangsa

JABATAN PERKHIDMATAN
RADIOLOGI
PUSAT PERUBATAN UKM

TIMBALAN DEKAN
(Penyelidikan dan
Industri)

« Sekretariat Penyelidikan
Perubatan dan Industri

* Pusat Antarabangsa
‘Case Mix and Clinical
Coding’

* Pusat Kejuruteraan Tisu

Ketua-ketua Jabatan
Akademik

* Anatomi

* Anestesiologi dan Rawatan
Intensif

+ Biokimia

« Farmakologi

« Fisiologi

* Kejururawatan

« Kesihatan Masyarakat

» Mikrobiologi dan Imunologi
Perubatan

« Obstetrik dan Ginekologi

» Oftalmologi

» Ortopedik dan Traumatologi
« Otorinolaringologi

« Parasitologi dan Entomologi
Perubatan

« Patologi

+ Pediatrik

« Pendidikan Perubatan

* Perubatan

* Perubatan Kecemasan

* Perubatan Keluarga

* Psikiatri

« Radiologi

« Surgeri



PENGENALAN JABATAN

CARTA ORGANISASI
JABATAN PERKHIDMATAN RADIOLOGI

KETUA JABATAN

PROF. MADYA
DR. ZAHIAH

SRR | BT. HJ. MOHAMED
R i

\ W
KETUA JURU X-RAY

p—— JURU X-RAY U36
-

/ I JURU X-RAY U32
- _

1 JURU X-RAY U29 JURURAWAT U29

SETIAUSAHA

PENOLONG PEGAWAI
SAINS PERUBATAN U32
PENOLONG PEGAWAI PEMBANTU PERUBATAN
SAINS PERUBATAN U29 u29
JURU PROSES FILEM PENOLONG JURURAWAT PENOLONG
) ) PEMBANTU TADBIR

< - s PEMBANTU KLINIK




PENGENALAN JABATAN

OBJEKTIF KUALITI JABATAN

f MEMBERI PERKHIDMATAN DIAGNOSIS DAN

RAWATAN KEPADA PELANGGAN,;

MENYOKONG USAHA UNIVERSITI MELAHIRKAN LEBIH
BANYAK PELAJAR YANG CEMERLANG, DOKTOR-
DOKTOR PAKAR DAN TENAGA-TENAGA PENGAJAR
BARU;

MEMBERI SUMBANGAN KEPAKARAN TERHADAP
KESIHATAN MASYARAKAT.

PIAGAM PELANGGAN JABATAN

MEMBERI PERKHIDMATAN YANG BERKUALITI,
SELAMAT DAN EFISYEN KEPADA PELANGGAN,;

MENGELUARKAN LAPORAN PEMERIKSAAN
RADIOLOGI DALAM MASA YANG TERCEPAT;

MENGAMAL PRINSIP ALARA SEWAKTU
MENJALANKAN PEMERIKSAAN RADIOLOGI.

PETUNJUK PRESTASI JABATAN

MASA PESAKIT MENUNGGU UNTUK MENJALANI
PEMERIKSAAN X-RAY BIASA DAN ULTRASOUND
DALAM TEMPOH 1 JAM TIDAK KURANG DARI 85%.

90% LAPORAN PEMERIKSAAN KHUSUS DIKELUARKAN
DALAM MASA 3 HARI BAGI PESAKIT DALAM DAN 7
HARI BAGI PESAKIT LUAR.

MEMASTIKAN PENOLAKAN FILEM TIDAK MELEBIHI
3.5% SEBULAN.

3

)

VISI JABATAN

/\ﬂ

BERASPIRASI MENJADI JABATAN YANG

TERKEHADAPAN DALAM PENDIDIKAN RADIOLOGI,
PENYELIDIKAN DAN PUSAT KECEMERLANGAN
DALAM MENYEDIAKAN PERKHIDMATAN YANG

TERBAIK DENGAN PERALATAN DIAGNOSTIK DAN

PENGIMEJAN YANG TERCANGGIH.

MISI JABATAN

MEMBERI PERKHIDMATAN RADIOLOGI YANG
BERKUALITI, SELAMAT, BERORIENTASIKAN
PESAKIT, EFISYEN DAN KOS EFEKTIF.

MEMBUDAYAKAN PEMBELAJARAN PERUBATAN
BERTERUSAN TERMASUK LATIHAN DAN
PENYELIDIKAN DALAM BIDANG RADIOLOGI.

PELANGGAN JABATAN

TERDIRI DARIPADA PESAKIT DALAM (PESAKIT
WAD) DAN PESAKIT LUAR (PESAKIT DARI KLINIK
PPUKM, KLINIK LUAR SERTA HOSPITAL LAIN).

IANYA JUGA TERMASUK WARIS DAN KAKITANGAN
YANG BERURUSAN DENGAN JABATAN
PERKHIDMATAN RADIOLOGI SECARA LANGSUNG
DAN TIDAK LANGSUNG.




PENGENALAN JABATAN n

; T
LOKASI JABATAN RADIOLOGI . S ) TUGAS JABATAN RADIOLOGI
_— =Y - =
KEDUDUKAN : ARAS BAWAH - BLOK KLINIKAL = MEMBER|I PERKHIDMATAN RADIOLOGI YANG BERNILAI

DIAGNOSTIK MELIPUTI UNIT-UNIT RADIOGRAFI AM, CT
BERSEBELAHAN DENGAN JABATAN PERUBATAN = SCAN, MRI, ANGIOGRAFI, PERUBATAN NUKLEAR,

SECENATAN | - - FLOROSKOPI, MAMOGRAFI, ULTRASOUND DAN IVU.

| ) | MEMBERI PERLINDUNGAN RADIASI KEPADA
WAKTU BERURUSAN i = KAKITANGAN DAN PESAKIT.

SETIAP HARI KECUALI SABTU DAN AHAD e

ISNIN-JUMAAT 0800-1700 . SEBAGAI PUSAT PENGAJAR SARJANA PERUBATAN
. ~ RADIOLOGI.

REHAT HARI BIASA 1300-1400

REHAT HARI JUMAAT 1215-1445

KES KECEMASAN 24 JAM DARI JABATAN KECEMASAN

MEMBERI LATIHAN KEPADA JURU X-RAY PELATIH

PERINGKAT DIPLOMA DAN IJAZAH.
TAPAK WEB JABATAN RADIOLOGI

http://radiologi.ppukm.ukm.my/ b ) =0 5 riEe |l MEMBELI DAN MENGGUNAKAN MESIN X-RAY UNTUK

http://radppukm.blogspot.com/ PPUKM.




PENGENALAN JABATAN

PERKHIDMATAN JABATAN RADIOLOGI

o

RADIOGRAFI ULTRABUNYI PENGIMEJAN TOMOGRAFI

RADIOGRAFI AM MUDAHGERAK (ULTRASOUND) RESONAN MAGNET BEl(QCﬁ-OSI\g;\%;ER

PERUBATAN MAMOGRAFI FLUROSKOPI CONE BEAM CT DIGITAL
NUKLEAR DIGITAL DIGITAL (CBCT) ANGIOGRAFI
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Pentadbiran Kerajaan
Negeri Selangor Darul Eh|

merakamkan Penghargaan
kepada

KUMPULAN PRISMA
UNIVERSITI KEBANGSAAN MAJ

KETIGA
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Negeri Selangor Darul Ehsan

merakamkan Penghargaan
kepada

KUMPULAN SINARAN
UNIVERSITI KEBANGSAAN MALAYSIA

kerana telah berjaya memenangi

JOHAN

KATEGORI PENGURUSAN
KONVENSYEN KUMPULAN MENINGKAT MUTU KERJA (KMK)
PERINGKAT NEGERI SELANGOR DARUL EHSAN
10 DAN 11 JULAI 2006
DEWAN JUBLI PERAK SULTAN ABDUL AZIZ
SHAH ALAM

! MOHAMAD KHIR BIN TOYO
IESAR SELANGOR)




PENGENALAN KUMPULAN

Nama Kumpulan: SINARAN
Tarikh Penubuhan: 28 November 2003
Fasilitator: Dr. Faizah Mohd Zaki
Bilangan Projek: 3

ROSLAILI
MOHAMED

AHLI

SA’'DON SAMIAN
AHLI

HALIMAH ABD. _— MUHD. NIZAM
GHANI ¥ A MOHD SOBRI

AHLI AHLI

MAZLI
MOHAMAD ZIN

KETUA

WAN NOOR AFZAN
WAN SULAIMAN

SETIAUSAHA

MOHAMAD
NORMAN MOHD
NORDIN

AHLI

FARAHANA IDAYU
MAMAT

AHLI

DR. FAIZAH
MOHD ZAKI

FASILITATOR

FAZLINA MOHD
AMIN

AHLI

HAIRUL AMRI
MOHAMOD

AHLI




PENGENALAN KUMPULAN B

PROFIL AHLI KIK SINARAN

JAWATAN
KONVENSYEN
DR FAIZAH BINTI MOHD ZAKI PAKAR RADIOLOGI 6 TAHUN 1 1 TAHUN
MAZLI BIN MOHD ZIN JURU X-RAY 13 TAHUN 3 4 TAHUN
SA'DON BIN SAMIAN JURU X-RAY 13 TAHUN 3 4 TAHUN
ROSLAILI BINTI MOHAMED JURU X-RAY 13 TAHUN 2 3 TAHUN
MOHAMAD NORMAN BIN MOHD NORDIN JURU X-RAY 10 TAHUN 4 4 TAHUN
HALIMAH BINTI ABDUL GHANI JURU X-RAY 10 TAHUN 3 4 TAHUN
FAZLINA BINTI MOHD AMIN JURU X-RAY 10 TAHUN 2 3 TAHUN
WAN NOOR AFZAN BINTI WAN SULAIMAN JURU X-RAY 4 TAHUN 1 1 TAHUN
MUHAMAD NIZAM BIN MOHD SOBRI JURU X-RAY 2 TAHUN 1 1 TAHUN
FARAHANA IDAYU BINTI MAMAT JURU X-RAY 2 TAHUN 1 1 TAHUN
HAIRUL AMRI BIN MOHAMOD PEMBANTU KLINIK 8 TAHUN 2 3 TAHUN




PENGENALAN KUMPULAN

LOGO UKM - BADAN YANG DIWAKILI KUMPULAN INI
LOGO RADIASI - BIDANG TUGASAN KUMPULAN
SINARAN - MEWAKILI NAMA KUMPULAN

MERAH - BERANI DAN TEGAS DALAM MENUNAIKAN KEWAJIPAN
PUTIH - KESUCIAN DAN KEBERSIHAN MENJADI AMALAN
KUNING — KESETIAAN AHLI DALAM KUMPULAN

SENTIASA BERSEDIA SEPANJANG MASA

INOVATIF, MOTIVATIF DAN KREATIF

NADI PENGGERAK JABATAN

AZAM DAN ILTIZAM YANG TINGGI
KE ARAH MENINGKATKAN KUALITI KERJA

DENGAN LEBIH CEKAP DAN EFISYEN.
RAMAH DENGAN PELANGGAN

AHLI-AHLI YANG MESRA DAN BEKERJASAMA

BEKERJA BERPASUKAN.

INISIATIF DAN INOVATIF. NIAT MEMPERTINGKATKAN MUTU KERJA
BERDISIPLIN DAN BERTANGGUNGJAWAB.




MATRIKS PENGLIBATAN AHLI

TATACARA PENGENDALIAN KUMPULAN

MENGENALPASTI
MASALAH

MENGANALISA
MASALAH

PENGUMPULAN
DATA

CADANGAN
PENYELESAIAN

PENILAIAN DAN
ANALISA HASIL

[\ VAVAR

o 2 & A 45
AFZAN @ % ‘@ {?@ @
o i o5, G, o8
NORMAN {g@ @ @ @ {ﬁ
B {i &, o5, ot
FAZLINA @ ‘; @ {g@ @
) = & o~ "
HALIMAH @ @ % {';";“3‘ @

SA’'DON

ROSLAILI

FARAHANA

NIZAM

AMRI

PETUNJUK

TERLIBAT SECARA

LANGSUNG




TATACARA PENGENDALIAN KUMPULAN
JADUAL KEHADIRAN MESYUARAT

BIL TARIKH MESYUARAT DIADAKAN HADIR TIDAK HADIR PERATUS % KENYATAAN
1. 11/12/ 2009 10 0 100 % MENGENALPASTI MASALAH
2, 30/12 /2009 ) 1 90% PEMILIHAN MASALAH
3 15/1 /2010 ) 1 90 % MENGANALISA MASALAH
4. 29/1/2010 8 2 80% PENGUMPULAN DATA
5. 12/2/2010 10 0 100 % SEBELUM PROJEK
6. 24/2 /2010 ) 1 90%

CADANGAN PENYELESAIAN
7, 12/ 3/ 2010 8 ) 80 %
8. 26 /3 /2010 ) 1 90%

PERTIMBANGAN DAN KEPUTUSAN

9. 9/4/2010 10 0 100%
10. 14/ 42010 ) 1 90%
11. 21/4/2010 10 0 100%

PERLAKSANAAN UJICUBA
12. 28/4/2010 10 0 100%
13. 5/5/2010 ) 1 90%
14. 19/5/2010 10 0 100%
15. 9/6/2010 ) 1 90%

PENGUMPULAN DATA SELEPAS
16. 16/6/2010 ) 1 90%
PROJEK

17. 21/6/2010 10 0 100%
18. 1/7/2010 10 0 100%
19. 14/7/2010 10 0 100% PERSEMBAHAN PENGURUSAN
20. 28/7/2010 10 0 100% TINDAKAN PENYERAGAMAN
21. 5/8/2010 10 0 100% PENILAIAN SEMULA
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EHADIRA

BILANGAN MESYUARAT IALAH 19 KALI.

PURATA KEHADIRAN MESYUARAT = 188/200 X 100 = 94%

- SEMINAR/KURSUS/MESYUARAT LAIN

TIDAK HADIR DISEBABKAN OLEH:
- BERTUGAS SYIF

- BERCUTI
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KIK Sinaran &
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Attach: €1 @ [

Norman Nordin Persembahan KIK peringkat pengurusan pada 1
September 2010... Giliran ke 9.

KIK Sinaran Photos

Information

CIMB Malaysia

FACEBOOK KIK SINARAN
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Hi, MOHAMAD NORM,

PENGENDALIAN KUMPULAN

MAKLUMAT MESYUARAT
UM PERHUBUNGAN
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TATACARA PENGENDALIAN KUMPULAN

PEMBAHAGIAN TUGASAN

PERINGKAT AKTIVITI TUGASAN
e Penubuhan dan pemilihan nama kumpulan Semua Ahli
e Mengenal pasti masalah projek Semua Ahli
e Pemilihan tajuk projek, tema Semua Ahli
e Penyediaan logo kumpulan Norman, Mazli
PER'?SILCAANN)GAN e Penyediaan jadual perancangan dan perlaksanaan Sa’don, Halimah
e Menganalisa masalah Fazlina, Roslaili
e Pengumpulan data sebelum ujicuba Farahana, Norman
e Menganalisa data sebelum ujicuba Norman, Nizam
e Ke arah cadangan penyelesaian Semua Ahli
e Ke arah perlaksanaan ujicuba Semua Ahli
PERLAKSANAAN ~ Penyediaan lampiran untuk pengumpulan data Norman, Afzan
(DO) ~ Pengumpulan data Nizam, Amri
~ Penyediaan program pengkalan data Semua Ahli
~ Ujicuba Semua Ahli
SEMAK e Penilaian projek dan analisa hasil projek _
(CHECK) e Persembahan pengurusan oL
TINDAKAN e Tindakan penyeragaman _
(ACTION) e Rancangan masa depan Semesie




KITARAN PDCA

KITARAN PDCA

ACTION (TINDAKAN)
‘PENYERAGAMAN
*PENILAIAN SEMULA
*TINDAKAN SUSULAN

CHECK (PEYEMAKAN)
*PENILAIAN

* ANALISA HASIL
 PERSEMBAHAN
PENGURUSAN

PLAN (PERANCANGA

*KENALPASTI MASALA

*PILIH MASALAH

*DATA AWAL

‘PENJADUALAN

*ANALISA MASALAH

*DATA UJI CUBA (SEBELUM)

CADANGAN PENYELESAIAN

‘PERTIMBANGAN DAN
KEPUTUSAN

DO (PERLAKSANAAN)
*UJICUBA
DATA SELEPAS UJICUBA




JADUAL PERBATUAN

TAHUN 2009 2010

AKTIVITI KUMPULAN BULAN DISEMBER JANUARI FEBRUARI MAC APRIL MEI JUN JULAI OGOS

MINGGU l|2|3|4 1123|412 |3|4|1|2|3|4|1|2]|3|4)1]2|3|4|1|2]|]3|4|]12]|]2]|3|4|1]|2]|3]|4
MENGENALPASTI

MASALAH DAN
PENGUMPULAN DATA

PEMILIHAN MASALAH
DAN PENJADUALAN

MENGANALISA MASALAH

PENGUMPULAN DATA
SEBELUM

CADANGAN
PENYELESAIAN

PERTIMBANGAN DAN
KEPUTUSAN

PERLAKSANAAN
UJICUBA [

PENGUMPULAN DATA
SELEPAS UJICUBA

PENILAIAN DAN ANALISA
HASIL

PERSEMBAHAN
PENGURUSAN

TINDAKAN
PENYERAGAMAN

PENILAIAN SEMULA




PEMILIHAN MASALAH

MENGENALPASTI MASALAH

BRAINSTORMING (PERCAMBAHAN FIKIRAN)

SEBAB-SEBAB DAN ANALISA SMART

TEKNIK 5W+1H DAN DATA SOKONGAN

ANALISA FAEDAH

MASALAH DIPILIH




PEMILIHAN MASALAH

MENGENALPASTI MASALAH

MASALAH
YANG
PALING
KRITIKAL

BOLEH
DIJAYAKAN

KENALPASTI

MASALAH

PROJEK
YANG
MUDAH

MELIBATKAN
PENJIMATAN
KOS

MELIPUT
PIAGAM
PELANGGAN
JABATAN

BERKAITAN
DENGAN
TUGAS
HARIAN




PEMILIHAN MASALAH

10 MASALAH UTAMA MENGIKUT
CADANGAN AHLI KUMPULAN:

PEMERIKSAAN X-RAY YANG TIDAK TERKAWAL .’:W"”' MASALAH FILEM TIDAK DICETAK UNTUK
SELEPAS WAKTU PEJABAT. ¥ 4 PEMERIKSAAN KLINIK KHAS.

PERMOHONAN PEMERIKSAAN X-RAY YANG TIDAK

PESAKIT TIDAK HADIR UNTUK TEMUJANJI MRI MUNASABAH.

DEDAHAN RADIASI SERAKAN YANG TINGGI
SEMASA PEMERIKSAAN RADIOGRAFI
MUDAHGERAK

MASA MENUNGGU GILIRAN PEMERIKSAAN MRI
TERLALU LAMA.

LAPORAN LEWAT DIKELUARKAN WALAUPUN * MASALAH MENGALIHKAN PESAKIT DARI KATIL
TEMUJANJI DINYATAKAN. ¥ KE MEJA PEMERIKSAAN.

MASALAH PENGGUNAAN RADIOGRAFI MASALAH PESAKIT TIDAK MENGIKUT ARAHAN
BERKOMPUTER. PERSEDIAAN PEMERIKSAAN




PEMILIHAN MASALAH

SEBAB-SEBAB MASALAH DIPILIH:

1

TAJUK

SEBAB 1

SEBAB 2

SEBAB 3

SEBAB 4

PEMERIKSAAN X-RAY YANG TIDAK
TERKAWAL SELEPAS WAKTU PEJABAT.

KURANG STAF

PROSEDUR SELEPAS
WAKTU PEJABAT

TIADA PANDUAN DAN
PENGUATKUASAAN

KES DARI JABATAN
KECEMASAN

PESAKIT TIDAK HADIR UNTUK
TEMUJANJI MRI.

PERLU TEMUJANJI
SEMULA

PENGGUNAAN MESIN
TIDAK OPTIMA

PENERANGAN TIDAK
JELAS

KES PENTING TIDAK
DAPAT DIUTAMAKAN

DEDAHAN RADIASI SERAKAN YANG
TINGGI SEMASA PEMERIKSAAN
RADIOGRAFI MUDAHGERAK

RADIASI TINGGI

KEDUDUKAN PESAKIT
YANG RAPAT

TIADA PERLINDUNGAN
ANTARA PESAKIT

WAD YANG SIBUK DAN
TIDAK DAPAT DIKAWAL

LAPORAN LEWAT DIKELUARKAN

SISTEM KURANG

KESIBUKAN PAKAR

PENEMPATAN PEGAWAI

4 WALAUPUN TEMUJANJI DINYATAKAN. KURANG STAF SESUAI RADIOLOGI PERUBATAN
MASALAH PENGGUNAAN RADIOGRAFI PERLU PERUBAHAN

5 BERKOMPUTER. BAHAYA RADIASI KOS MAHAL TEKNIK KURANG MAHIR
MASALAH FILEM TIDAK DICETAK KES BERCAMPUR

6 UNTUK PEMERIKSAAN KLINIK KHAS. STAF TERLUPA DENGAN PESAKIT BIASA MASALAH KOMUNIKASI BILANGAN KES KURANG
PERMOHONAN PEMERIKSAAN X-RAY PEGAWAI PERUBATAN JURU X-RAY TIADA

! YANG TIDAK MUNASABAH. KURANG PENGALAMAN TIADA RUJUKAN TIADA KAWALAN KUASA MENOLAK KES.

8 MASA MENUNGGU GILIRAN PESAKIT LAMBAT KES SEGERA PESAKIT DATANG PEMERIKSAAN
PEMERIKSAAN MRI TERLALU LAMA. DIUTAMAKAN SERENTAK TERLALU LAMA
MASALAH MENGALIHKAN PESAKIT TIADA PERALATAN SAKIT TULANG

9 DARI KATIL KE MEJA PEMERIKSAAN. SESUAI PESAKIT BERAT SAIZ JURU X-RAY KECIL BELAKANG

10 MASALAH PESAKIT TIDAK MENGIKUT MASALAH KOMUNIKASI TIDAK FAHAM KURANG MAKLUMAT TIADA PENGETAHUAN

ARAHAN PERSEDIAAN PEMERIKSAAN.




PEMILIHAN MASALAH

ANALISA SMART

DITETAPKAN

CADANGAN TAJUK SPECIFIC MEASUREBLE ACHIEVABLE REALISTIC TIMELY KEPUTUSAN
BERTINDIHAN POLEY
1 KES PEMERIKSAAN X-RAY YANG TIDAK TIDAK MEMENUHI REKOD PENERIMAAN DATA SUKAR DENGAN KES-KES DISELESAIKAN
TERKAWAL SELEPAS WAKTU PEJABAT. OBJEKTIF JABATAN KES DIKUMPUL DALAM MASA YANG
KECEMASAN
DITETAPKAN
MEMENUHI PIAGAM DATA PESAKIT MUDAH Sesx
PESAKIT TIDAK HADIR UNTUK DATA TERKUMPUL DILAKSANAKAN
2 TEMUJANJI MRI HEEAIEERY IEREAURING AN MUDAH DIPEROLEHI DILILELNGI BT DALAM MASA YANG
’ JABATAN TEMUJANJI PESAKIT DITEMUDUGA

DEDAHAN RADIAS|I SERAKAN YANG

DOS DEDAHAN

3 | TINGGI SEVASA PEVERKSAAN VAN TNGGI | RAPIASIVANGDI DPEROLEHI | DISELESAIKAN | MASAYANG SESUA
RADIOGRAFI MUDAHGERAK TERIMA
DIPENGARUHI OLEH TIDAK BOLEH
4 LAPORKAN LEWAT WALAUPUN TARIKH ME“SE::S&Z‘I:SAM STXII\’?\SAARYDA%CSAK DATA SUKAR FAKTOR MANUSIA DILAKSANAKAN
TEMUJANJI DINYATAKAN. JABATAN DAPAT DIUKUR DIPEROLEHI YANG BERUBAH- DALAM MASA YANG
UBAH DITETAPKAN
MENINGKATKAN TIDAK BOLEH
MASALAH PENGGUNAAN RADIOGRAFI MUTU KERUD SRS EEANA INDLES DILAKSANAKAN
5 PENGGUNAAN FILEM MESIN YANG PEMERIKSAAN YANG
BERKOMPUTER. PERKHIDMATAN MUDAH DIPEROLEHI BERLAINAN BERBEZA DALAM MASA YANG
JABATAN DITETAPKAN
MEMENUHI PIAGAM 5852
6 MASALAH FILEM TIDAK DICETAK PELANGGAN REKOD KEHADIRAN DATA TERLALU SISTEM KERJA YANG DILAKSANAKAN
UNTUK PEMERIKSAAN KLINIK KHAS. JABATAN PESAKIT SEDIKIT SERAGAM DALAM MASA YANG
DITETAPKAN
TIDAK BOLEH
PERMOHONAN X-RAY YANG TIDAK TIADA KAITAN DATA DIPEROLEHI PERMINTAAN YANG PROJEK TERLALU DILAKSANAKAN
7 MUNASABAH DI JABATAN DENGAN OBJEKTIF DARI BORANG RUMIT DAN SUBJEKTIF KERANA TIADA
PERKHIDMATAN RADIOLOGI. KUALITI JABATAN PERMOHONAN PELBAGAI UKURAN MASA
TERTENTU

MASA MENUNGGU GILIRAN

MEMENUHI PIAGAM

MASA MENUNGGU

REKOD DIPEROLEHI

PENGKELASAN KES

BOLEH DILAKSANA

8 PELANGGAN DALAM MASA YANG
PEMERIKSAAN MRI TERLALU LAMA. TS BOLEH DIPEROLEHI | MELALUI KOMPUTER | BOLEH DILAKUKAN DITETAPKAN
PROSES DIUKUR MELALUI BOLEH DILAKSANA
9 g@:ﬁtﬁ%ﬁgﬁﬁ#ﬁE(EBAM"E":]'KAN PENAMBAHBAIKAN | JENIS PEMERIKSAAN MEWUJUDKAN PROSEDUR KERJA DALAM JANGKA
VA DALAM DAN KEADAAN INOVASI MUDAH MASA YANG
: PERKHIDMATAN PESAKIT DITETAPKAN
PENGETAHUAN TIDAK BOLEH
10 | MASALAH PESAKIT TIDAK MENGIKUT ME“;EE‘:S(';Z':NGAM Bl'DLlﬁ':'(ﬁQNMFI;ELiﬁS:T PENERANGAN PESAKIT BERBEZA DILAKSANA DALAM
ARAHAN PERSEDIAAN PEMERIKSAAN. JABATAN TEMUJANI SEMULA | ADALAH STANDARD DAN KOMUNIKASI JANGKA MASA YANG

YANG PELBAGAI

DITETAPKAN




PEMILIHAN MASALAH

TEKNIK SW + 1H

TAJUK

PESAKIT TIDAK HADIR
UNTUK TEMUJANJI MRI.

DEDAHAN RADIASI
SERAKAN YANG TINGGI
SEMASA PEMERIKSAAN
RADIOGRAFI
MUDAHGERAK

MASALAH FILEM TIDAK
DICETAK UNTUK
PEMERIKSAAN KLINIK
KHAS.

MASA MENUNGGU
GILIRAN PEMERIKSAAN
MRI TERLALU LAMA.

MASALAH UNTUK
MENGALIHKAN PESAKIT
DARI KATIL KE MEJA
PEMERIKSAAN.

WHAT?

TIDAK HADIR TEMUJANJI

MASALAH RADIASI
SERAKAN YANG TINGGI

FILEM TIDAK DICETAK

MASA MENUNGGU LAMA.

MASALAH UNTUK
MENGALIHKAN PESAKIT

WHY?

PESAKIT LUPA, TELAH
MELAKUKAN PEMERIKSAAN
DI HOSPITAL LAIN DAN
ADA PERKARA LAIN YANG
LEBIH PENTING.

TIADA PERLINDUNGAN
RADIASI TAMBAHAN

JURU X-RAY LUPA

SITUASI PESAKIT, MASA
DIAMBIL DAN PROTOKOL
PEMERIKSAAN SUKAR
DIANGGARKAN.

PESAKIT BERSAIZ BESAR.

WHERE?

DI BILIK MRI

DI WAD-WAD HOSPITAL
UKM

BILIK PEMERIKSAAN MRI
JABATAN PERKHIDMATAN
RADIOLOGI

BILIK MRI JABATAN
PERKHIDMATAN
RADIOLOGI

DI BILIK PEMERIKSAAN X-
RAY

WHEN?

SEMASA HARI TEMUJANJI

SEMASA PEMERIKSAAN
RADIOGRAFI MUDAHGERAK
DILAKUKAN

SEMASA PESAKIT
MENUNTUT FILEM YANG
TELAH SIAP DILAPOR

SEMASA HARI TEMUJANJI
PEMERIKSAAN MRI

SEMASA MEMINDAHKAN
PESAKIT KE MEJA
PEMERIKSAAN X-RAY

WHO?

KAKITANGAN JABATAN
PERKHIDMATAN
RADIOLOGI DAN PESAKIT.

KAKITANGAN JABATAN,
KAKITANGAN WAD DAN
PESAKIT

JURU X-RAY

DOKTOR, JURU X-RAY DAN
PESAKIT

JURU X-RAY DAN
KAKITANGAN AM

HOW?

TIADA KOMUNIKASI
DENGAN PESAKIT SELEPAS
TARIKH TEMUJANJI
DIBERIKAN

PERALATAN YANG SESUAIL
PERLU DIKENALPASTI

KERANA KES KLINIK KHAS
DILAKUKAN BERSAMA KES
BIASA YANG TIDAK PERLU
CETAK FILEM

PESAKIT DATANG TIDAK
MENGIKUT WAKTU YANG
TELAH DITETAPKAN

TIADA PERALATAN YANG
KHUSUS UNTUK
MEMBANTU SEMASA
MEMINDAHKAN PESAKIT.




PEMILIHAN MASALAH

DATA SOKONGAN 1 KUTIPAN DATA DISEDIAKAN
OLEH

PESAKIT TIDAK HADIR UNTUK TEMUJANJI MRI. 4-15 JAN 2010 SADON

omipesmarmoncor |z | 1 | s | 2 | 3| o [ e | 2 [ s | 1 [ o] s

JUMLAH PESAKIT

APABILA PESAKIT TIDAK HADIR, PELUANG
4 56 7 8 9101112131415 PESAKIT LAIN UNTUK MENJALANI

PEMERIKSAAN YANG PENTING AKAN
HARI TERGANGGU..




PEMILIHAN MASALAH

KUTIPAN DATA | DISEDIAKAN
OLEH

4-15 JAN 2010 NIZAM

Purata 4o ZONA-
Kawasan Bacaan 1 | Bacaan 2 DI KAWASAN LENSA
bacaan MATA
. ZONB-

| zonA | w | s | 64

DI KAWASAN TIROID

s [ | [
oo | = | w | ss_

Dos
(uSivert)

1 ZONC-
DI KAWASAN DADA

2 ZOND-
DI KAWASAN GONAD

200 181
150 ——
126.5 mZONA DOS RADIASI BERLEBIHAN
100 7ZON B MEMBAHAYAKAN PESAKIT.
64 i ZON C
50 - o ZON D
PENGUKURAN RADIASI SERAKAN MENGGUNAKAN
SURVEY METER
0 A DALAM UNIT pSV



PEMILIHAN MASALAH

DATA SOKONGAN 3 KUTIPAN DATA | DISEDIAKAN
OLEH

MASALAH FILEM TIDAK DICETAK UNTUK PEMERIKSAAN | 4-15 JAN 2010 AFZAN
KLINIK KHAS.

m CT Scan
MRI

BILANGAN PESAKIT

Minggul Minggu 2

CT SCAN

MINGGU 1 FILEM PERLU DICETAK
BAGI MEMPERCEPATKAN
MINGGU 2 PROSES PERAWATAN
PESAKIT




PEMILIHAN MASALAH

DATA SOKONGAN 4

KUTIPAN DATA | DISEDIAKAN
OLEH
4-15 JAN 2010 HALIMAH

MASA MENUNGGU GILIRAN PEMERIKSAAN MRI
TERLALU LAMA.

\l

BILANGAN PESAKIT
O, N WA OO

10 20 30 40 50 60
MASA MENUNGGU (MINIT)

ASA (min)

PEMERIKSAAN MRI
MEMERLUKAN PENELITIAN
DAN PROTOKOL YANG

DIGUNAKAN BERGANTUNG
KEPADA KEADAAN PENEMUAN
SEMASA PEMERIKSAAN.

50 | 60
BIL



PEMILIHAN MASALAH n

DATA SOKONGAN 5 KUTIPAN DATA | DISEDIAKAN
OLEH

MASALAH UNTUK MENGALIHKAN PESAKIT DARI KATIL 4-15 JAN 2010 AVAR [\)2N
KE MEJA PEMERIKSAAN.

TARIKH KES ADUAN MASALAH PINDAH PESAKIT JANUARI 2010
JENIS ADUAN 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15
TIDAK CUKUP BANTUAN 4 5) 4 4 3 2 6 4 6 3 6 )
SAKIT TULANG BELAKANG 1 2 2 1 0 3 1 2 0] 1 3 1
PESAKIT TIDAK MAHU DIPINDAHKAN 0 0 1 0] 1 1 3 (0] 0] (0] 2 0
JUMLAH 5 7 7 5 4 6 11 6 6 4 11 6

PERSEKITARAN KERJA DI HOSPITAL

' ’ ' MEMERLUKAN PENGALAMAN, KEPAKARAN
16 17 SERTA KEPINTARAN YANG AMAT TINGGI
Tarikh UNTUK PENYELESAIAN MASALAH INI.




PEMILIHAN MASALAH

ANALISA FAEDAH — MEMILIH TAJUK PENTING

KRITERIA PEMILIHAN

CADANGAN TAJUK HURAIAN OBJEKTIF DATA MUDAH BOLEH PENJIMATAN JUMLAH
ORGANISASI DIPEROLEHI DILAKSANA MASA
(X 4) (X 3) (X 2) (X 1)
PESAKIT TIDAK HADIR - TIDAK FAHAM PENERANGAN
UNTUK TEMUSANI| MRL. - TEMUJANJI TERLALU LAMA 4 15 8 5
- PESAKIT DUDUK JAUH

1 o) 4 5
DEDAHAN RADIASI 'Tﬁ\f\g(';l\s' SERAKAN YANG
SERAKAN YANG TINGGI - PESAKIT MUDAHGERAK DI
SEMASA PEMERIKSAAN DALAM WAD YANG SIBUK 20 12 10 5
RADIOGRAFI - JARAK ANTARA KATIL —
MUDARGERAL TERLALU HAMPIR 5 4 5 5
MASALAH FILEM TIDAK - KES BERCAMPUR DENGAN
DICETAK UNTUK PESAKIT BIASA YANG TIDAK
PEMERIKSAAN KLINIK MEMERLUKAN FILEM DICETAK. 8 o) 8 5
KHAS. - BILANGAN KES YANG SEDIKIT.

2 3 4 5
MASA MENUNGGU GILIRAN | ~ '\P"EE:'A%TTE;:"\AA[ADI
PEMERIKSAAN MRI - 4 12 8 5
TERLALU LAMA - TEMPOH MASA PEMERIKSAAN

: TIDAK BOLEH DIJANGKAKAN

1 4 4 5
MASALAH UNTUK - PESAKIT TENAT/BERAT
MENGALIHKAN PESAKIT - SAIZ FIZIKAL JURU X-RAY
DARI KATIL KE MEJA BERBEZA 16 12 10 S
PEMERIKSAAN. - PESAKIT TIDAK SEDARKAN DIRI

4 4 5 5

SANGA?

PENTING




TAJUK PROJEK

TAJUK PROJEK

DEDAHAN RADIASI SERAKAN
YANG TINGGI SEMASA

PEMERIKSAAN RADIOGRAF]
MUDAHGERAK




OBJEKTIF DAN TEMA PROJEK

TAJUK PROJEK

N

DEDAHAN RADIASI SERAKAN YANG TINGGI SEMASA PEMERIKSAAN RADIOGRAFI
MUDAHGERAK

¥

OBJEKTIF PROJEK

KE ARAH MENINGKATKAN MUTU PERKHIDMATAN JABATAN RADIOLOGI.
PENDEDAHAN SINARAN RADIASI KE ATAS PESAKIT YANG PERLU SAHAJA.

MEMINIMUMKAN PENERIMAAN DOS RADIAS|I SERAKAN KEPADA PESAKIT YANG TIDAK
TERLIBAT DENGAN PEMERIKSAAN RADIOGRAFI SAHAJA.

-¥

TEMA PROJEK

PENAMBAHBAIKAN DALAM PERKHIDMATAN RADIOLOGI.




MASALAH DIPILIH KERANA...

MASALAH DIPILIH KERANA

\

1 SARANAN “INTERNATIONAL COMMISSION ON
RADIOLOGICAL PROTECTION” (ICRP).

PEMERIKSAAN RADIOGRAFI MUDAHGERAK
MENGHASILKAN DOS RADIASI SERAKAN TINGGI.

DOS RADIASI SERAKAN TINGGI
MERBAHAYA KEPADA PESAKIT BERSEBELAHAN.

TAJUK PROJEK

DEDAHAN RADIASI SERAKAN YANG TINGGI SEMASA
PEMERIKSAAN RADIOGRAFI MUDAHGERAK.

SARANAN “INTERNATIONAL ATOMIC
ENERGY AGENCY “ (IAEA).

MEMENUHI SARANAN DAN PEKELILING
KEMENTERIAN KESIHATAN MALAYSIA.

MEMENUHI PIAGAM PELANGGAN JABATAN.

MEMENUHI DASAR KUALITI UKM.

6




MASALAH DIPILIH KERANA...

SARANAN 'INTERNATIONAL COMMISSION ON
RADIOLOGICAL PROTECTION (ICRP)’

Ieai INTERNATIONAL COMMISSION ON RADIOLOGICAL PROTECTION

The biological basis of commission’s policy :

The primary protection policy is to prevent high doses. Both low and high doses may cause
stochastic i.e. randomly occuring effect ( cancer and heredity disoders). The major policy
implication of non threshhold of stochastic effect is that some finite risk must be accepted at
any level of protection. This leads to the basic system of protection which has three
components,

1. The justification of practice, which implies doing more good than harm.
2. The optimisation of protection, which implies maximising the margin of good over harm.
|3. The use of dose limits, which implies an adequate standard of protection. |

“LIMITASIKAN DOS RADIASI DAN BERIKAN
PERLINDUNGAN RADIASI YANG MENCUKUPI”.




IAEA Calls for Enhanced Radiation Protection of Patients

Submitted by Business Desk on June 1, 2009 - 13:26

A‘dvances in medical imaging techniques are allowing doctors to detect hidden
diseases and make ever more accurate diagnoses. But radiation safety experts at
the Ir_)ternational Atomic Energy Agency (IAEA) say that overuse of high-tech
scanning procedures may unnecessarily expose patients to increased radiation
levels. The IAEA, in collaboration with other international organizations, is
developing a series of measures aimed at strengthening patient protection. The
focus of recent efforts is a Smart Card project, to log how much radiation a person
receives in the course of a lifetime.

Concern surrounds procedures such as computed tomography (CT) scans because
they deliver higher doses of radiation to patients in comparison to conventional X-
rays (radiographs). It's been estimated that the average radiation dose of one CT
scan is equal to roughly 500 chest X-rays. And that can increase a patient ‘s lifetime
risk of cancer, particularly if CT scans are repeated.

"The medical application of ionizing radiation is the fastest growing source of
radiation exposure to human beings today,” says Renate Czarwinski, Head of the
IAEA’s Radiation Safety and Monitoring Section. "We acknowledge the great value
of the new technologies, but want to ensure that each and every examination is
justified. The radiation protection of patients is also important.”

According to the latest estimates of the UM Nations Scientific Committee on the
Effects of Atomic Radiation (UNSCEAR), as o= four billion diagnostic X-ray
examinations are carried out worldwide each yec oresents an increase of
more than 17% over the last ten years in the % > to the world's
population.

In particular, the use of CT scanning has grown dramatically in 18

ray based procedure provides three-dimensional views of, for exa
blood vessels and represents unparalleled advances in terms of clan
ease of application and patient friendliness. For this reason there is o
tendency for more and more CT examinations to be carried out. But pup
reports in medical literature, for example the November 2007 New England Jour
of Medicine, suggest that up to 50 per cent of all scans done #5
on the grounds of medical justification.

Strengthening Patient Protection
The IAEA is one of the key international players in the

protection. A unit dedicated to the Radiological Protectic
established in 2001.

MASALAH DIPILIH KERANA...

2 SARANAN ‘'INTERNATIONAL ATOMIC ENERGY AGENCY

(IAEA)’

Weighing Benefits and Risks

Improved patient protection requires a multi-pronged approach including new
techniques and tools to reduce radiation doses, better dose management and, most
importantly, greater awareness on the part of the patient and of the doctor
prescribing the examinations.

"A major concern at the moment is the growth in the number of CT scans being
done around the world, especially in the developed countries,” says Robert George,
President of the International Society of Radiographers and Radiological
Technologists (ISRRT). “The results and the benefits are so good that there’s a
tendency to overuse the technology.”

This means that strict guidelines need to be developed so that referring doctors
carefully weigh the benefits against the potential risks and base their decisions on
medically relevant data, bearing in mind the cumulative effects of multiple CT scans.

Scanning times today are much shorter, taking little more than a minute compared
to as much as 15 minutes a few years ago. According to TAEA radiation safety
specialists, some health professionals believe therefore that patients are receiving
lower doses of radiation. But that’s not the case. Today ‘s sophisticated imaging
devices deliver more precise information in a shorter period of time but they deliver
the same amount of radiation as before, or even more.

Patients, too, should be encouraged to become better informed apoyt why a
radiological examination is being performed. Does it involve ionizing radiation? If S0,
has the procedure been justified adequately after considering other eg(aminatlon
options that utilize non-ionizing radiation? This is all the more important in the case
of CT scans or when an examination is to be repeated. However, according. to
experts such as Christian Herold, Chairman, Department of Radiology, 1‘«_1ed|cal
siversity of Vienna and currently President of the European Society of Radiology,

~.id be taken that this does not result in a patient refusing a duly justified

“PENGGUNAAN RADIASI MENGION DALAM BIDANG
PERUBATAN MERUPAKAN SUMBER DEDAHAN
RADIASI YANG PERLU DIJUSTIFIKASI DAN
MENGUTAMAKAN PERLINDUNGAN RADIASI”

"Our objective is that the radiation protection of patients is given increased
attention by health professionals, manufacturers, trainers and policy makers,” says
IAFA Radiation Safety Specialist Madan Rehani. "We "re attacking the issue from
every angle and interest in the fleld is growing. The RPoP website, which offers
information for health professionals and to some extent for patients, is receiving
aboeut half a million hits a menth."

Currently radiation safety experts are working together with manufacturers and IT
specialists to develop a Smart Card designed to register how much radiation a
person receives in the course of a lifetime. This is a very ambitious plan but the
development of X-ray machines that provide the radiation dose delivered in
different examinations, as well as advances in electronic medical record systems,
should eventually allow for this data to be included in medical records and on the
electronic health cards already carried by people in many of the world 's developed
countries.

A meeting to launch the radiation Smart Card scheme is being held in Vienna from
27-29 April, 2009, when it is hoped that much of the framework for the project will
be decided and initiated.

The IAEA s activities in radiation protection of patients include:

Training, knowledge sharing and capacity building in the medical use of radiation.
Extensive, up-to-date training material for health professionals is freely available on
the RPoP website.

An International Action Plan on the Radiological Protection of Patients that has been
established together with leading intemational organizations such as the World
Health Organization (WHO), UNSCEAR, the International Commission on
Radiological Protection (ICRP) and others to identify strategies for strengthening
radiation protectien of patients.

‘ng technical cooperation projects with Member States on
The aim is to identify the factors that contribute to
1 to patients, provide guidance on dealing with these
:r manage patient doses. This will eventually contribute
ifety dose statistics.

1d implementation of these activities, it is important to
| Basic Safety Standards for Protection Aagainst Ionizing
ty of Radiation Sources (known as BSS). The BSS are
accommodate recent advances in technolegy, and in
al experts, professional bodies, industry and regulatory

RENATE CZARWINSKI (HEAD OF IAEA’S RADIATION

SAFETY AND MONITORING SECTION).




MASALAH DIPILIH KERANA...

PEKELILING KEMENTERIAN KESIHATAN

*
ﬂﬂmmﬂegsmgﬁvsf ...; AGENSI NUKLEAR MALAYSIA (NUKLEAR MALAYSIA)
=) Rt £ Ereai 5 e MAKMAL STANDARD DOSIMETRI SEKUNDER ( )
:‘Q.G:OP\HWVA " * Tol :Eh ol BLOK 32, BANGL, 43000 KAJANG, SELANGOR DARUL EHSAN
A Vi e e e Tel: 60389250510 (EXT. FILM: 1294, TLD: 1289)
Fax. No: 603-39250575/603-89252985
Ruj Tuan : [Bah. X, S. 68]
Ruj Kami : {29 ) dim. KKM-153(13/172)Bhg 4
Torkh 28 APR 205 PERLESENAN TENAGA ATOM 43
PERATURAN PEMAKAIAN DOSIMETER PERSONAL
Semua HospitakHospital Swasta (LENCANA TLD DAN FILEM) 68. (1) Menteri boleh, bagi maksud menjalankan Peraturan-
peruntukan-peruntukan Akta ini, membuat peraturan- Peraturan.
: SR eraturan, termasuk peraturan-peraturan—
Y. Bhg Dato/Datin/Tuan/Puan, — " S e ketika berkerja dengan sinaran atau P : P P! :
BV dungi sinaran. (a) bagi mengawal, mengawasi dan melesen penge-
GUIDELINES ON THE USE OF MOBILE X-RAY MACHINES % TRES = luaran, pemakaian dan penggunaan tenaga
Adalah saya dengan hormatnya merujuk kepada perkara yang tersebut di atas. 2. Dosimeter hendaklah dipakai di bahagian badan yang akan menerima dedahan tinggi iaitu diom,
2. Bersamasama ini dikemukakan Guidelines On The Use Of Mobile XRay Machines o antora pieas plnggang den leher. (b) bagi rl?sengretlwalselia peny eltt;aran, pengimportan,
sebagai i i - Ini engel an, pengangkutan, penapisan, pe-
oo b L o gt g ool g A e 3. PENGGUNA HENDAKLAH MENGGUNAKAN DOSIMETER YANG R G T
mﬁn“mm&m CUECUNE e pads o W;‘;‘:"";m' fsreze DIKHUSUSKAN UNTUKNYA SAHAJA. atau pelupusan atau lain-lain urusan mengenai
dmatan radiologi di amww“um“mkwm nd : N s apa-apa  bahan radioaktif, bahan nuklear,
hanya bertujuan untuk hi keperl dangan sahaja, malahan yang lebih penting 4, Nombor pengenalan d adalah dik oleh pihak . benda ditetapkan, radas penyinaran atau apa-
Cpacs B ey ook kit yang diberlc ! o _ ok apa benda lain yang pada pendapat Menteri
5. JANGAN menggunakan | 0 d selain dari yang disyorkan olch p boleh digunakan bagi pengeluaran, penggunaan
Sekian, terima kasih. berkuasa sahaja (SSDL, Nuklear Malaysia). atau pemakaian tenaga atom.
“BERKHIDMAT UNTUK NEGARA® 6. JANGAN PRI tanpa kaset dosi 3 (2) Tanpa menjejas keluasan subseksyen (1), per-
Saya yang menurut perintah, ) aturan-peraturan boleh juga dibuat bagi semua atau
7. JANGAN menggunakan kaset dosi yang tidak punyai p yang lengkay mana-mana maksud berikut—
< + 2 PR T e (a) membuat peruntukan bagi memastikan supaya
st degialouy et 8. JANGAN biarkan scbarang objek seperti pen menghalang apa-apa keluaran radioaktif atau sisa radio-
Kemenseria x . tif dari mana-mana sumber ditumpuk atau
it bame 9. Dosimmd:“ hendaklah dilindungi daripada sebarang gangguan seperti panas, kelembapan, dilupuskan dengan selamat; P
tekanan cemaran,
: . (b) menetapkan cara mengolah atau melupuskan
~ter tidak boleh dipakai semasa terlibat dengan dedahan bukan pekerjaan, seperti mana-mana kenderaan, bungkusan atau bekas
~ean perubatan dan pergigian yang menggunakan sinar-X. Laporan dos yang telah digunakan untuk mengangkut, me-
~alah bagi dedahan semasa bekerja sahaja. ngisi atau menstor apa-apa bahan radioaktif,
bahan nuklear, benda ditetapkan, radas penyi-
Cnm bamdablah dicimnan Al temnat vano tiada sinaran naran atay sisa radioaktif;
maksud-maksud  apakah
bYahan radioaktif, bahan nuklear,
kan atau radas penyinaran boleh
MEMASTIKAN PEKERJA SINARAN MEMATUHI ~ Bfeamee
1g dikeluarkan di bawah Akta ini;
PRINSIP PERLINDUNGAN SINARAN BAGI gt
aktif, bahan nuklear tertentu
itetapkan, atau mana-mana bahan
MEMASTIKAN TAHAP KESELAMATAN PESAKIT  [FEEEaeitRen
ng mengandungi kepekatan se-
DARIPADA RISIKO DEDAHAN RADIASI YANG TIDAK i,
n;
u menyekat penggunaan mana-
D I P E R L U KA N as penyinaran tertentu;




MASALAH DIPILIH KERANA...

RADIASI SERAKAN BAGI SEMUA PEMERIKSAAN
RADIOGRAFI SUKAR DIKAWAL

Anode
(Tungsten target) Interaction of ionizing Radiation with Matter

]

Primary radiation

& B —

hremsstrahlung

charged particles interact
strongly and ionize directly

/(1 Npz

~

\Body part

\ /

it Secondary radiation neutral particles interact less,
i, ) n oo » a n capture photan ionize indirectly and
/ Recoil penetrate farther
1 1 Praotan

Film [ |

RADIASI SERAKAN BERPUNCA DARI INTERAKSI

SINARAN PRIMER DENGAN BADAN PESAKIT ATAU
OBJEK DI SEKELILING PESAKIT.




MASALAH DIPILIH KERANA...

S KESAN RADIASI AKAN MENGAKIBATKAN...

| KESAN SOMATIK |

KESAN MUTASI TERHADAP SEL SOMA. SEL-SEL YANG
TERMUTASI AKAN MENGALAMI MITOSIS BERLIPAT
GANDA MENJADI SEL-SEL TIDAK NORMAL IAITU
KANSER.

PEMBENTUKAN
GEGELUNG,
SERPIHAN
KROMOSOM
DAN KROMOSOM-
KROMOSOM PALSU
YANG BANYAK

KESAN GINETIK

KESAN MUTASI TERHADAP SEL GENETIK. SEL-SEL YANG
TERMUTASI AKAN BERUBAH SECARA FIZIKAL DAN SEL
BARU YANG TERHASIL AKAN MEMPUNYAI CIRI-CIRI YANG

SAMA DENGAN SEL TERSEBUT.

.-&_‘ p = :
SIRENOMELIA-MERMAID INTRA UTERINE
MALFORMATION GROWTH RETARDATION



MASALAH DIPILIH KERANA...

6 BERTEPATAN DENGAN PIAGAM PELANGGAN JABATAN

- ALARA

(As low as reasonable achievable)

Al -AIVI/ | ALARA membawa maksud langkah-langkah munasabah yang

KEPADA PELANGGAN perilu diambil untuk mengekalkan kadar dedahan radiasi agar
ia berada jauh di bawah paras maksimun dos limit yang dibenarkan

(MPDs) dengan mengambil kira tujuan sebenar mengapa periu

MENGELUARKAN LAPORAN menggunakan sumber-sumber yang menghasilkan radiasi mengion.
PEMERIKSAAN RADIOLOGI DALAM &e;:;l:;r;g:g:_mdlosl mengion yang melebihi MPDs boleh
MASA YANG TERC EPAT. Kesan somatik - Kesan fizikal terhadap individu yang

mendapat dedahan radiasi. Kesan tersebut

MENGAMAL PRINSIP ALARA SEWAKTU S CRpiR e Rt
MEN%AL(?&IKAN PEMERIKSAAN gt i‘e".?.%';n"ﬁéﬁ"é‘é’é‘s’é‘h‘;%‘:y"o'ri;"éi}iﬂ'%¥,°§3da
RADI L I_ sel-sel yang reproduktif seseorang

Kesan teratogenik - Kesan seperti kanser atau pembentukan
kongenital yang disebabkan dedahan
radiasi kepada fetus dalam uterus.

PIAGAM JABATAN

e e e Prinsip ALARA menghadkan iw da berikut iaitu 500 mrem
untuk organ dalaman, 1500 ' fuk mata dan 5000 mrem untuk

anggota badan.

Memberi perkhidmatan yang berkualiti, selamat
dan efisyen kepada pelanggan.

Mengeluarkan laporan pemeriksaan radiologi
dalam masa yang tercepat.

Mengamal prinsip ALARA sewaktu menjalankan

pemeriksaan radiologi.
perlindungan -

' -

Diluluskan : y ':.‘_:‘"..""_.‘:‘.' -
-

KETUA JABATAN RADIOLOGI Jabatan Perkhidmatan Radie
Tarikh Kuatkuasa: - %Fckum Perubatan UKM




MASALAH DIPILIH KERANA...

! BERTEPATAN DENGAN DASAR KUALITI UKM

o SELURUH WARGA UNIVERSITI KEBANGSAAN MALAYSIA
BERTEKAD MENJADIKAN UNIVERSITI KEBANGSAAN
MALAYSIA PUSAT ILMU TERPILIH MELALUI PENDIDIKAN,
PENYELIDIKAN, PERUNDINGAN DAN PERKHIDMATAN YANG
MENEPATI KEPERLUAN PELANGGAN.

DASAR KUALITI UNIVERSITI

' Seluruh warga UKM bertekad menjadikan UKM
Pusat llmu Terpilih melalui pendidikan,
perundingan dan perkhidmatan, yang menepati
keperluan pelanggan.

i




DEFINISI MASALAH

KESAN KEPADA PESAKIT

KESAN KEPADA
KAKITANGAN

KESAN KEPADA
ORGANISASI

MASA

MEMERLUKAN PENCARIAN
TEMPAT ATAU ALAT
PERLINDUNGAN DARI
DEDAHAN RADIASI

MEMERLUKAN PENCARIAN
TEMPAT ATAU ALAT
PERLINDUNGAN DARI
DEDAHAN RADIASI

KERUGIAN DARI SEGI TENAGA

KERJA

KUALITI
PERKHIDMATAN

BAHAYA RADIASI

BAHAYA RADIASI

TIDAK MENEPATI PIAGAM
PELANGGAN JABATAN

RAWATAN JANGKA MASA

ALAT PERLINDUNGAN MAHAL

AWAM

KERJA YANG BERLEBIHAN

KOS RAWATAN JANGKA MASA
PANJANG PANJANG DAN TENAGA KERJA
TANGGAPAN YANG SALAH TEKANAN DAN GANGGUAN
EMOSI OLEH PESAKIT DAN ORANG EMOSI DIALAMI KERANA REIASIORCANISAS)

TERJEJAS




SURAT KELULUSAN TAJUK PROJEK

SURAT KELULUSAN TAJUK PROJEK

POHON KELULUSAN TERIMA KELULUSAN

Universm ( -“
Krnancsaan UKM
Mawavsia

N =t

Kumpulan KIK Sinaran, — U\m RSITI

Jabatan Perkhidmatan Radiologi,
Pusat Perubatan UKM, K( BANGSAAN

Jalan Yaacob Latf, Bandar Tun Razak | @ M s

Jabatan Perkhidmatan Radiologl Department of Radiology Services

560C0 Cheras, Kuala Lumpur. i
Tel: 03-01455565 ext 5615 rional University PPUKM 3.10.33/sinaran/(3)
Fax: 03-91737624 — u/walmw 26 Januari 2010

Ketua Kumpulan KIK Sinaran,

Jabatan Perkhidmatan Radiologi,

Pusat Perubatan UKM, Jalan Yaacob Latif,
Bandar Tun Razak,

56000 Cheras,

Kuala Lumpur.

PPUKM 3.10.33/sinaran/(3)
20 Januari 2010
Prof Madya Dr. Zahiah binti Mohamed,
Pakar Perunding dan Ketua Jabatan,
Jabatan Perkhidmatan Radiclogi,
Pusat Perubatan UKM, Jalan Yaacob Latif,
Bandar Tun Razak,
56000 Cheras,
Kuala Lumpur.

Tuan,

KELULUSAN MENJALANKAN PROJEK KIK SINARAN
Yg.Bhg. Prof

20/1/2010
26/1/2010

PERMOHONAN MENJALANKAN PROJEK KIK SINARAN Dengan hormatnya perkara di atas adalah dirujuk.

Dengan sukacitanya saya meluluskan permohonan kepada Kumpulan KIK Sinaran untuk
menjalankan projek yang bertajuk Dos Dedahan Radiasi Serakan Yang Tinggi Semasa
Pemeriksaan Radiografi Mudahgerak sebagai tajuk projek KIK pada kali ini.

Dengan segala hormatnya perkara di atas adalah dirujuk.

Adalah dimaklumkan bahawa projek KIK Sinaran telah dipilih untuk menyertai
Konvensyen KIK peringkat UKM pada tahun 2010. Sehubungan dengan itu, saya
sebagai Ketua Kumpulan KIK Sinaran mewakili ahli - ahli kumpulan dengan
sukacitanya ingin memohon untuk menjalankan projek tersebut pada kali ini.

Saya berharap kumpulan akan dapat memberikan komitmen dan cadangan yang membina ke
arah mengurangkan dos dedahan radiasi serakan yang tidak sepatutnya kepada pesakit yang

Tajuk pro;ek yang telah dipilih adalah Dos Dedahan Radiasi Serakan Yang Tinggi berada di wad —wad Pusat Perubatan UKM.
1 Radiografi Mudahgerak . Masalah ini dipilih b kan kajian
dan pemerhatlan terhadap dedahan radiasi serakan yang tinggi yang tidak sepatutnya

Sekian, terima kasih.

I

~ <

— o

g:ﬁ [a%
<C

l_

ot >

) 0

di terima oleh pesakit bersebelah semasa pemeriksaan radiografi mudahgerak Yang benar,

dijalankan. »

Saya berharap Yg.Bhg.Prof dapat memberi kebenaran kepada Kumpulan Sinaran Qﬂ?j

untuk melaksanakan projek ini. < = 3

Sekian, terima kasih, Prof. Madya (K) Dr. Zahiah Mohamed
Yang benar, Ketua Jabatan

: & < Jabatan Radiologi.
A
Mazli"Mohamad Zin

Ketua Kumpulan.

sk - Fasilitator sk - Fasilitator

- Pemangku Pengurus
- Pemangku Pengurus

tan Perkhidmatan Radiologi, Pusat Perubatan Universiti Kebangsaan Malaysia
fan Yaacob Latif, Bandar Tun Razak, 56000 Cheras, Kuala Lumpur, Malaysia.
Telefon: +603-9145 6173  Faksimili; 4603-9173 7824 E-mel: kjrdlg| skm.my Laman Web: iologi.ppukm.ukm. my/




DEFINISI MASALAH

ANALISA MASALAH

DILAKUKAN DENGAN KAEDAH

S

1. WHAT - APA?

2. WHERE - DIVMIANA?
3- WHEN - BILA?

4. WHO - S1IAPA”

5. WHY - KENAPA?

1.

HOW — BAGAINMANA?




DEFINISI MASALAH

S5W + 1H

APNCAR RADIAS
SERAKCANY

Anode
(Tungsten target)

Penetrate

Aaﬂorod radiaotion

/

RADIASI SERAKAN ADALAH RADIASI SEKUNDER YANG DIHASILKAN
DARI INTERAKSI SINAR-X DENGAN BADAN PESAKIT.



!”'/7Z’
NSNS .

Scanff et al reported on population exposure to ionising
radiation from medical examinations in France, showed that
CT accounted for 8% of procedures but 39% of the collective
dose. Conventional radiography accounted for 90% of the
total number of procedures but only 37% of the effective
dose, whereas nuclear medicine and interventional radiology
(IR) each accounted for 2% of procedures, but 7% and 17%
of the collective dose, respectively. The per capul effective
dose was between 0.66 mSvand 0.83 mSv.

British Journal of Radiology review of the year — 2008

\\‘i\

DEFINISI MASALAH

SW + 1H
APAKAH RADIASI

2 L
SERAKAN

PROSEDUR

AN

DOS RADIASI
YANG DITERIMA
(mSv)

PERBANDINGAN
DOS RADIASI
PERSEKITARAN

SINAR-X DADA
BIASA

0.1

10 HARI

CT SCAN
ABDOMEN

3 TAHUN

ANGIOGRAFI

15 TAHUN

DOS RADIASI SERAKAN YANG TINGGI ADALAH RADIASI
SERAKAN YANG MELEBIHI DARI TAHAP YANG
DISYORKAN YANG DITERIMA OLEH PESAKIT

BERSEBELAHAN.




DEFINISI MASALAH

SW + 1H

APAKAH PEMERIKSAAN
RADIOGRAEI
MUDAT GERANE

PEMERIKSAAN RADIOGRAFI
YANG DIJALANKAN DI WAD
MENGGUNAKAN MESIN
RADIOGRAFI MUDAHGERAK



DEFINISI MASALAH

IA

TIADA ALAT PERLINDUNGAN RADIASI
YANG SESUAL.



DEFINISI MASALAH




DEFINISI MASALAH

BORANG PERMOHONAN DIISI OLEH
PEGAWAI PERUBATAN

BORANG PERMOHONAN DIHANTAR KE MASALAH BERLAKU
JABATAN PERKHIDMATAN RADIOLOGI DI SINI

BORANG DIDAFTARKAN OLEH KERANI DI
KAUNTER

| PEMERIKSAAN RADIOGRAFI MUDAHGERAK
| DIJALANKAN OLEH JURU X-RAY

IMEJ YANG TELAH SIAP DI SIMPAN DI
DALAM MEDWEB UNTUK PAPARAN




DEFINISI MASALAH

SW + 1H

NG IERLTBAY

PELAWAT JURU X-RAY



DEFINISI MASALAH

S5W + 1H

BAGAIMAN

A IANYA

- )

TIADA BILIK KHAS UNTUK PEMERIKSAAN
RADIOGRAFI DI WAD.



DEFINISI MASALAH

PENERANGAN ISTILAH

PRINSIP ALARA

AS LOW AS REASONABLY ACHIEVABLE (SERENDAH DAN SEDAPAT YANG BOLEH).

MEMINIMUMKAN PENDEDAHAN YANG TIDAK PERLU KEPADA PARAS YANG TERENDAH YANG
MUNGKIN.

SURVEY METER

ALAT PENGUKURAN RADIASI SINAR-X.

SIFAT SINAR-X

TIDAK BOLEH DILIHAT.
BERGERAK LURUS DARIPADA TITIK LAHIRNYA IAITU KEBEBASAN 360°.

MUDAH DISERAP OLEH OBJEK NO. ATOM RENDAH (RAWAN, OTOT, LIGAMEN, TENDON
DAN YANG SEUMPAMANYA).

MUDAH DIPANTUL OLEH OBJEK NO. ATOM TINGGI (BESI, TULANG, GIGI DAN YANG
SEUMPAMANYA).

UNIT SUKATAN
RADIASI

ROENTGEN = KUANTITI DEDAHAN RADIASI DALAM UDARA.

RAD (RADIATION ABSORBTION DOSE) DAN GRAY = DOS RADIASI YANG DISERAP.
REM (ROENTGEN EQUIVALENT MAN) = BANDINGAN KEUPAYAAN MENCEDERA
MIKRO SIEVERT (uSv) = DOS SETARA (FILEM DOSIMETRI PERSONAL)

The Optimisation of Radiological Protection

To keep | as low as | reasonably | economic and social fac- | (Publication
exposures achievable | tors being taken into ac- 26; ICRP,

count 1977)




DEFINISI MASALAH

PENGHASILAN RADIASI SERAKAN

SINAR-X DIHASILKAN
DARI TIUB SINAR-X

SINARAN
SERAKAN

PESAKIT

KATIL

MENEMBUSI BADAN ~PESAKIT

PESAKIT

IMEJ DIRAKAM DI
DALAM PERAKAM IMEJ

C...>

PUNCA UTAMA TERDIRI DARIPADA

SINAR-X DENGAN PELBAGAI
KEKUATAN TENAGA




DATA SEBELUM UJICUBA n

PENGUMPULAN DATA SEBELUM UJICUBA

KAJIAN KE ATAS DOS RADIASI YANG DITERIMA OLEH PESAKIT BERSEBELAHAN
SEMASA PEMERIKSAAN RADIOGRAFI MUDAHGERAK.

WHAT

UNTUK MENDAPATKAN DATA SEBELUM UJICUBA.

DI WAD-WAD PUSAT PERUBATAN UKM.

15 JANUARI 2010.

SEMUA AHLI KUMPULAN.

PENGUKURAN DOS YANG DITERIMA OLEH PESAKIT BERSEBELAHAN DIUKUR DI
EMPAT KAWASAN YANG DITETAPKAN
MENGGUNAKAN ALAT SURVEY METER

ZON A - DI KAWASAN LENSA MATA
ZON B - DI KAWASAN KELENJAR TIROID
ZON C - DI KAWASAN PAYUDARA
ZON D - DI KAWASAN GONAD (ORGAN PEMBIAKAN)




DATA SEBELUM UJICUBA

PENGUMPULAN DATA SEBELUM UJICUBA

ZON B

DI KAWASAN
KELENJAR TIROID

ZON C

DI KAWASAN
PAYUDARA

ZON D
DI KAWASAN GONAD
(ORGAN PEMBIAKAN)



DATA SEBELUM UJICUBA

PENGUMPULAN DATA SEBELUM UJICUBA

KAWASAN BACAAN 1 BACAAN 2 BACAAN 3 BP;\JEAAZAN
ZON A 30 98 60 63
ZON B 184 178 90 149
ZONC 60 193 155 136
ZON D 53 56 149 86

BIL | KAWASAN | KEKERAPAN | ey fapan | TERKUMPUL | TERKUMPUL
1 ZON A 63 14.52 63

2 ZON B 149 34.32 212

3 ZON C 136 31.34 348

4 ZON D 86 19.82 434 100

JUMLAH 434 pSv 100
>,
N\ L

Ry

434SV

1



KUMPULAN KIK SINARAN

PENETAPAN SASARAN:
KAJIAN KE HOSPITAL LAIN



PENETAPAN SASARAN

C HOSPITAL PUT2AIAYA “

CUET - - \\\\
i

HOSPITAL
PUTRAJAYA

ALAT PERLINDUNGAN ALAT PERLINDUNGAN KAJIAN PENGUKURAN

RADIASI KAKITANGAN RADIASI PESAKIT DOS RADIASI

TIADA ALAT
PERLINDUNGAN
RADIASI KHAS BAGI
PESAKIT
BERSEBELAHAN

GAUN GETAH
PLUMBUM




PENETAPAN SASARAN n
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HOSPITAL
SERDANG

ALAT PERLINDUNGAN ALAT PERLINDUNGAN KAJIAN PENGUKURAN

RADIAS| KAKITANGAN RADIASI| PESAKIT DOS RADIASI GAMB AR
TIADA ALAT
PERLINDUNGAN
SfSSB%EJAH RADIAS| KHAS BAGI TIADA
PESAKIT

BERSEBELAHAN




HOSPITAL AMPANG

ALAT PERLINDUNGAN
RADIASI KAKITANGAN

PENETAPAN SASARAN

ALAT PERLINDUNGAN
RADIASI PESAKIT

KAJIAN PENGUKURAN
DOS RADIASI

GAMBAR ALAT

GAUN GETAH
PLUMBUM

TIADA ALAT
PERLINDUNGAN
RADIASI KHAS BAGI
PESAKIT
BERSEBELAHAN




HOSPITAL MUAR

ALAT PERLINDUNGAN
RADIASI KAKITANGAN

PENETAPAN SASARAN

ALAT PERLINDUNGAN
RADIASI PESAKIT

KAJIAN PENGUKURAN
DOS RADIASI

GAMBAR ALAT

GAUN GETAH
PLUMBUM

TIADA ALAT
PERLINDUNGAN
RADIASI KHAS BAGI
PESAKIT
BERSEBELAHAN
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ALAT PERLINDUNGAN
RADIASI KAKITANGAN

PENETAPAN SASARAN

ALAT PERLINDUNGAN
RADIASI PESAKIT

KAJIAN PENGUKURAN
DOS RADIASI

GAMBAR ALAT

GAUN GETAH
PLUMBUM

TIADA ALAT
PERLINDUNGAN
RADIASI KHAS BAGI
PESAKIT
BERSEBELAHAN




HOSPITAL
SEREMBAN

ALAT PERLINDUNGAN
RADIASI KAKITANGAN

PENETAPAN SASARAN

T QREE TR

¢ "*"“rwmn

ALAT PERLINDUNGAN
RADIASI PESAKIT

KAJIAN PENGUKURAN
DOS RADIASI

GAMBAR ALAT

GAUN GETAH
PLUMBUM

TIADA ALAT
PERLINDUNGAN
RADIASI KHAS BAGI
PESAKIT
BERSEBELAHAN

Vo



PENETAPAN SASARAN

KAJIAN DI HOSPITAL LAIN

PERLINDUNGAN TEKNIK
HOSPITAL RADIASI KE ATAS PERLINDUNGAN DASTEARF;'A&QS'
PEKERJA SINARAN | RADIASI SERAKAN
? HOSPITAL GAUN GETAH TIADA TIADA
PUTRAJAYA PLUMBUM
C HOSPITAL GAUN GETAH
-! SERDANG PLUMBUM TIADA TIADA
(x GAUN GETAH
E HOSPITAL AMPANG SLUMBUM TIADA TIADA
GAUN GETAH
X
@ HOSPITAL MUAR SLUMBUM TIADA TIADA
(x GAUN GETAH
. HOSPITAL MELAKA SLUMBUM TIADA TIADA
HOSPITAL GAUN GETAH
; SEREMBAN PLUMBUM VEADIA JIADA

BENCHMARK KE HOSPITAL SWASTA
TIDAK DIJALANKAN KERANA JARAK
ANTARA KATIL YANG JAUH DI
HOSPITAL SWASTA.

TIADA DATA KAJIAN RADIASI
SERAKAN DIPEROLEHI DARI
HOSPITAL LAIN.
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POHON KELULUSAN

Kumpuian KIK Sinaran, S

Jabatan Perkhidmatan Radiclogi, Usivirsin
Pusat Perubatan UKM, Kinanasaan
Jalan Yaacob Lat, Bandar Tun Razak, 2 Matarsia

5 el oo S
56000 Cheras, Kuala Lumpur, Tie Novional Universiy

Tel : 03-91455555 ext 5608
Fax: 03-91737824

7 of Malysia

PPUKM3.10.33/sinaran/(4)
10 Februari 2010

Prof Madya Dr. Zahiah binti Mohamed,
Pakar Perunding dan Ketua Jabatan,
Jabatan Perkhidmatan Radiologi,

Pusat Perubatan UKM, Jalan Yaacob Latif,
Bandar Tun Razak,

56000 Cheras,

Kuala Lumpur.

Yg.Bhg. Prof,
PERMOHONAN PENETAPAN PERATUSAN SASARAN PROJEK
Dengan segala hormatnya perkara di atas adalah dirujuk.

Adalah dimaklumkan bahawa projek KIK Kumpulan Sinaran telah memasuki
peringkat perancangan. Sehubungan dengan itu, saya ingin membuat
permohonan untuk mendapatkan penetapan peratusan sasaran projek yang
sedang dijalankan,

Dilampirkan adalah laporan kemajuan projek yang telah dijalankan setakat ini.
Peratusan sasaran projek ini amat penting kerana ianya akan dijadikan sebagai
satu garis panduan dalam menjayakan projek ini. Kerjasama dari pihak
Yg.Bhg.Prof amatlah saya hargai. Semoga projek yang dijalankan ini akan
meningkatkan lagi kualiti perkhidmatan jabatan.

Sekian, terima kasih.

Yang benar,

MazliMohamad Zin
Ketua Kumpulan.

sk - Fasilitator
- Pemangku Pengurus

PENETAPAN SASARAN

SURAT PENETAPAN SASARAN
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TERIMA KELULUSAN
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abatan Perkhidmatan Radiologi  Department

PPUKM 3.10.33/KIK/(4)
15 Februari 2010

Ketua Kumpulan KIK Sinaran,

Jabatan Perkhidmatan Radiologi,

Pusat Perubatan UKM, Jalan Yaacob Latif,
Bandar Tun Razak,

56000 Cheras,

Kuala Lumpur.

Tuan,
KELULUSAN PENETAPAN SASARAN PROJEK KIK SINARAN

Dengan segala hormatnya perkara di atas adalah dirujuk.

Sehubungan dengan itu saya mensasarkan penurunan dos dedahan radiasi serakan untuk
pesakit bersebelahan ketika pemeriksaan mudahgerak di PPUKM adalah sebanyak 50%
seperti mana yang dicadangkan kumpulan.

Saya harap kumpulan akan dapat memberikan komitmen dan memberikan cadangan yang
membina kearah mengurangkan dos radiasi ke atas pesakit dan juga kakitangan di Unit

Sekian terima kasih.

Yang benar,

s

Prof. Madya (K) Dr. Zahiah Mohamed
Ketua Jabatan
Jabatan Perkhidmatan Radiologi.

sk - Fasilitator
- Pemangku Pengurus

Jabatan Perkhidmatan Radiolegi, Pusat Perubatan Universiti Kebangsaan Malaysia
Jalan Yaaceb Latif, Bandar Tun Razak, 56000 Cheras, Kuala Lumpur, Malaysia,

Telefon: +603-9145 6173  Faksimili: +603-9173 7824 E-mel: kj ukm.my Laman Web: http://radi i.ppukm.ukm.my/




PENETAPAN SASARAN

PENETAPAN SASARAN
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PENURUNAN
SEBANYAK 50% DOS
SERAKAN
BERDASARKAN
SARANAN DARI
KETUA JABATAN
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RAJAH ANALISA SEBAB AKIBAT 1

MESIN / ALAT MANUSIA

DEDAHAN RADIASI
SERAKAN YANG
TINGGI SEMASA
PEMERIKSAAN
RADIOGRAFI
lama Ramai di wad pengalaman MUDAHGERAK.

Sukar dibawa Tiada Pesakit \

kalibrasi
Sukar Alat Amat Terlalu illzgg / / /
dialihkan Berat ., mahal berupaya Tidak Agresif  Tenat
Alat \ \ \ \ faham
perlindungan Pelawat
tidak sesuai /’ Terlalu /F /
Memerlukan ramai Mengalami ramai  Sukar  Datang semasa Kurang
E}f' . kakitangan kerosakan dikawal pemeriksaan pengetahuan

'I.
I.

’ﬁ..

-

"1‘ T
= e
A e

R+ = e i
-y e P

Alat bantuan Jarak katii Terlalu  Kepadatan

sokongan pesakit ~ rapat sempit pesakit
Keadaan \ K\ \ \
Wad /I /] /y /

Prosedur Kepadatan  Tiadatempat Wad yang
sedang pelawat  khas untuk x-ray terbuka

dijalankan

Saiz pesakit  Patologi pesakit
Faktor dedahan K
radiasi tidak seragam /7

Mahal Sukar Posisi
dikawal Pesakit

Bahan rujukan
sukar didapati Tidak teratur Tinggi

Permohonan pemeriksaan \ \\

yang tidak releven /I

Pemeriksaan
ulangan

PERSEKITARAN




VERIFIKASI PUNCA MASALAH

PUNCA: MESIN

PUNCA PENEMUAN SUMBER

KEPUTUSAN

MESIN MUDAH MESIN DISELENGGARA MENGIKUT REKOD
GERAK YANG JADUAL DAN MEMPUNYAI KONTRAK PENYELENGGARAAN
LAMA PENYELENGGARAAN. MESIN

GE Healthcare GE AMX Portables ; )
QUALITY ASSURANCE AND CERTIFICATION ‘N9’
AMX-IV : Fow.ﬁn't_cuxaﬂl'm 4
(! ¥ .

On the fast track to grea

Mobile X-ray syster

MESIN DISELENGGARA

MENGIKUT JADUAL
DAN MEMPUNYAI
KONTRAK
PENYELENGGARAAN.

BUKTI PENYELENGGARAAN




VERIFIKASI PUNCA MASALAH

PUNCA:

MESIN

BILANGANNYA YANG TERHAD KERANA
HARGANYA YANG MAHAL.

PUNCA PENEMUAN SUMBER SIAPA KEPUTUSAN
ALAT SUKAR DIALIHKAN KERANA BERAT . .
ALAT DAN MEMERLUKAN RAMAI KAKITANGAN < ’
PERLINDUNGAN SRCLE eI ADUAN KAKITANGAN z
TIDAK SESUAI EI ¥
L.

ADUAN KAKITANGAN

@

L[]
4

BERAT SEBUAH ALAT
PERLINDUNGAN
RADIASI ADALAH

70KG.



VERIFIKASI PUNCA MASALAH

PUNCA: MANUSIA

PUNCA PENEMUAN SUMBER SIAPA KEPUTUSAN
KAKITANGAN PERIHATIN KEPADA B . ‘
PESAKIT KERANA MEMPUNYAI LATIHAN ‘
A
EGEE@QGAN YANG CUKUP DAN PENGALAMAN KERJA | REKOD LATIHAN - /
NG TAHUAN LEBIH DARI 3 TAHUN UNTUK KAKITANGAN s
MENJALANKAN PEMERIKSAAN 5
RADIOGRAFI. §

S CME YANG TELAH DIHADIRI OLEH
—

b ileaS o s

KEMENTERIAN KESIHATAN MALAYSIA R E K O D LATl HA N
MENUNJUKKAN

MOHAMAD NORMAN BIN MOHD. NORDIN

No. K/P: 760825-06-5127 L AT I H A N

telah memenuhi semua syara latihan dan lulus

. SEBANYAK MINIMA
14 JAM BAGI

DIFLOMA RADIOGRATY SEORANG JURU X-
RAY ADALAH

MENCUKUPI.

1.10th NHAM ANNUAL SCIENTIFIC MEETING

lan.
Bahagian Per Tenaga
B Trm—

KURSUS YANG
DIADAKAN




VERIFIKASI PUNCA MASALAH

PUNCA: MANUSIA

PUNCA PENEMUAN SUMBER

SIAPA

KEPUTUSAN

TERDAPAT RAMAI PESAKIT YANG TENAT REKOD PERMOHONAN

PESAKIT YANG DAN AGRESIF DI WAD YANG PEMERIKSAAN
TIDAK BERUPAYA MEMERLUKAN PEMERIKSAAN RADIOGRAFI
RADIOGRAFI MUDAHGERAK MUDAHGERAK

~

NORMAN H
ol o X

)
vy

JABATAN RADIOLOGI
HOSPITAL UKM
STATISTIK PEMERIKSAAN RADIOGRAFI MUDAHGERAK
[PELVES | EXTRINIIIES | SPINES | BP | SRULL| TOTAL]
;
MOBILE X-RAY J ;
JABATAN i 0

2010 PEMERIKSAAN

BORANG PEMERIKSAAN BUKU REKOD MOBILE

JAN FEB MAC APR MEI JUN

[ /
’?ﬁv

1
I

RAMAI PESAKIT
YANG TENAT DAN
AGRESIF DI WAD.




VERIFIKASI PUNCA MASALAH

PUNCA: MANUSIA

PUNCA PENEMUAN SUMBER KEPUTUSAN
SEMASA PEMERIKSAAN RADIOGRAFI gEMigZAﬂAN :;,,,
PELAWAT MUDAHGERAK, PELAWAT MENGIKUT PEMERIKSAAN -
TERLALU RAMAI ARAHAN UNTUK BEREDAR APABILA
DIARAHKAN. RADIOGRAFI
MUDAHGERAK
: ‘ i'h" SEMASA
;o & .. . PEMERIKSAAN
Isnin - Jumaat s, /3 . e ¥ / RADIOGRAFI
Sesi Pagi 12 30 petang - 2.00 petang = : :‘ s . MUDAHGERAK
Sesi Petang 4.30 petang - 7.30 malam !£ ;15" » ! " . e ;
Sabtu, Ahad dan Cuti Am 2i : |-
Sesi PagilPetang 12.30 petang - 7.00 malam i *—1‘; MENGlKUT
4 & ARAHAN UNTUK
BEREDAR APABILA
DIARAHKAN.

JADUAL MELAWAT

RAMAI PELAWAT




VERIFIKASI PUNCA MASALAH

PUNCA: PERSEKITARAN

PUNCA PENEMUAN SUMBER

KEPUTUSAN

KEADAAN WAD YANG PADAT DENGAN
PESAKIT, PERALATAN DAN PROSEDUR
YANG DIJALANKAN. KEADAAN WAD YANG
KEADAAN WAD TERBUKA, KATIL YANG TERLALU RAPAT
MENYEBABKAN TIADA RUANG KHAS
UNTUK MENJALANKAN PEMERIKSAAN
RADIOGRAFI MUDAHGERAK.

PELAN WAD,
KEDUDUKAN KATIL,
STATISTIK PESAKIT DI
WAD

KATIL YANG
TERLALU RAPAT
MENYEBABKAN

TIADA RUANG
KHAS UNTUK
MENJALANKAN
PEMERIKSAAN

RADIOGRAFI
MUDAHGERAK.

AEEEE 0E0
JEEEAR A0

KEDUDUKAN KATIL



VERIFIKASI PUNCA MASALAH

PUNCA: KAEDAH

PUNCA PENEMUAN SUMBER SIAPA KEPUTUSAN
FAKTOR SAIZ PESAKIT, PATOLOGI PESAKIT DAN ‘
DEDAHAN POSISI PESAKIT YANG BERBEZA REKOD DEDAHAN v

RADIASI TIDAK

SERAGAM

MENYEBABKAN FAKTOR DEDAHAN
RADIASI YANG TIDAK SERAGAM DAN
SUKAR DIKAWAL.

BTN R0 0 DOAAN HEVAALA PV EIAAN BASOGAN | VA DA AL 4 AT AN

- T

MO PV

Tohan T wal T Thveeen ot T Aot cetians ]

RADIASI KEPADA
PESAKIT

kVp

ics DANGERZHH-‘.A\\H-(1w:<;v|u~,vn: Ne pas emyg

CARTA FAKTOR
DEDAHAN

o
i

% FARAHANATH

&

DEDAHAN RADIASI
SERING MELEBIHI

DARI YANG
DIPERLUKAN.



VERIFIKASI PUNCA MASALAH

PUNCA: KAEDAH

PUNCA

PENEMUAN

SUMBER

KEPUTUSAN

BAHAN RUJUKAN

SUKAR
DIPEROLEHI

APPLYT
RADIATION SAFET"
IN DIAGNOSTICR
AND INTERVE
PROCEDURES US

Principles of

Radiographic

Imaging

An Art and a Science

| {
vyl TR I
- -
’»’7". ¥

Richard R. Carlton

BAHAN RUJUKAN BOLEH DIDAPATI DARI
RUJUKAN BUKU DI PERPUSTAKAAN DAN
SECARA JOURNAL ATAS TALIAN

3rd E4

fenth edition

MERRILL'IS ATLAS

RADIOGRAPHI(
POSITIONS
&

RADIOLOGIC |

BUKU RUJUKAN DAN
JOURNAL ATAS
TALIAN

VOLUME TWO

PROCEDURES [

Arlene M. Adler

TRAUMA 9
AND MOBILE
RADIOGRAPHY

BAHAN RUJUKAN
BOLEH DIDAPATI
DARI RUJUKAN
BUKU DI
PERPUSTAKAAN
DAN SECARA
JOURNAL ATAS
TALIAN.




VERIFIKASI PUNCA MASALAH

PUNCA: KAEDAH

PUNCA PENEMUAN SUMBER SIAPA KEPUTUSAN
PEMERIKSAAN RADIOGRAFI
PERMOHONAN
PEMERIKSAAN MUDAHGERAK TIDAK DISALAHGUNA SKALA RADIOGRAEI E ;
YANG TIDAK KERANA MERUJUK KEPADA SKALA MUDAHGERAK s
RELEVEN KEPERLUAN PEMERIKSAAN RADIOGRAFI o
MUDAHGERAK @)
<

SKEALA KEPERLUAN PEMERIKSAAN RADIOGRAFI
MUDAHGERARK YANG TELAH DNHASILEAM™
: Kategori | Pencrangan | Tanda aras Shor
A - Rirway Inbulrated ¥a
' Respiration Rate =25 kall semint

e T B - Breathing High 0, >10 | fminit ' PEMERIKSAAN
gy <9 |/mink RADIOGRAFI

[ € - circulation | Systolic < 60

Sreimic < Fsmired e | 2| MUDAHGERAK
et AT MERUJUK KEPADA
Systolic >180altered | o | SKALA
GCS
Arrythmia | VF, VT and fast AF KEPERLUAN
Kiraan Nadi :::::::::;'t | - PEMERIKSAAN

| GEs tidak stabil | Ya | RADIOGRAFI
Dortonohit Berisikotinggi  Ya - MUDAHGERAK.

FESAKIT YAMNG MEMPUNYAI 3 SKOR ATALU LEBIH LAYAK LINTLUE MENMALA NI

PEMERIKSAAN RADIOGRAF MUDAHGERAK
MANUAL PROSEDUR : SKALA KEPERLUAN



RAJAH ANALISA SEBAB AKIBAT 2

MESIN / ALAT MANUSIA

DEDAHAN RADIASI
SERAKAN YANG
TINGGI SEMASA

PEMERIKSAAN
RADIOGRAFI
MUDAHGERAK.

Sukar dibawa Tiada Pesakit

kalibrasi yang
.quar Alat Amat Terlalu tidak
dialinkan Berat o a4 mahal berupaya Agresif  Tenat

Alat \ \

perlmdungar*

\ Pelawat
/’ Terlalu /F /
Memerlukan ramai Mengalami ramai  Sukar  Datang semasa  Kurang
kakitangan kerosakan dikawal ~ pemeriksaan pengetahuan

Saiz pesakit Patologiisakit

Alat bant_J; * Jarakkati Terlalu  Kepadatan ( Faktor dedahan
radiasi tidak seraga /7

pesakit  rapat sempit pesakit
\ Kx \ \ rric Sukar Posisi
\ dikawal Pesakit
/’ /’ / Bahan rujukan

Prosedur  Kepadatan Tiada tempat  Wad yang sukar didapati Tidak teratur  Tinggi
sedang pelawat  khas untuk x-ray terbuka Permohonan pemeriksaan \ \
dijalankan

yang tidak releven /I

PERSEKITARAN Pemeriksaan KAEDAH

ulangan




RAJAH ANALISA SEBAB AKIBAT 3

MESIN / ALAT MANUSIA

DEDAHAN RADIASI
SERAKAN YANG
TINGGI SEMASA

PEMERIKSAAN
RADIOGRAFI
MUDAHGERAK.

Pesakit
yang
tidak

herupaya
Alat

perlindungar
idak sesuaj

Faktor dedahan

PERSEKITARAN KAEDAH



VERIFIKASI CADANGAN PENYELESAIAN

VERIFIKASI CADANGAN PENYELESAIAN

Merekacipta alat Menempah alat
perlindungan dari syarikat
radiasi. pembekal.

Alat perlindungan
tidak sesuai Membeli alat Meminjam alat

perlindungan perlindungan
radiasi yang lebih radiasi dari

DI TERIMA

Mengurangkan
dedahan radiasi
serakan yang
tinggi semasa

sesuali. hospital lain.

pemeriksaan
radiografi
mudahgerak ke
atas pesakit
bersebelahan

Merekacipta alat Menempah alat

perlindungan dari syarikat
radiasi. pembekal.

Pesakityang Menyusun Menempatkan
tidak berupaya semula jadual kawasan khas

-~

DI TOLAK

lawatan pesakit untuk pelawat




VERIFIKASI CADANGAN PENYELESAIAN

VERIFIKASI CADANGAN PENYELESAIAN

1

OBJEKTIF

SEBAB

STRATEGI

ALTERNATIF

KEPUTUSAN

Mengurangkan
dedahan radiasi
serakan yang
tinggi semasa
pemeriksaan
radiografi
mudahgerak ke
atas pesakit
bersebelahan

Mewujudkan
poster dan
kempen

Keadaan wad

Faktor

Membuat tempat
khas x-ray di
setiap wad

Menyusun
semula jadual
pemeriksaan

radiografi
mudahgerak

Mengadakan
latihan semula
kakitangan

dedahan

radiasi yang
tidak seragam

Mewujudkan
panduan faktor
dedahan
pesakit.

Penyebaran
kempen di
internet

Menyediakan
tempat khas x-
ray di setiap
tingkat

Mengurangkan
kekerapan
pemeriksaan

Melantik
seorang
penyelia untuk
memantau

Mengadakan
taklimat faktor
dedahan yang

optimum.

DI TERIMA

X

DI TOLAK

—
X

DI TOLAK

L




ANALISA SWOT

ANALISA SWOT

CADANGAN

KEBAIKAN

KELEMAHAN

PELUANG

ANCAMAN

PUNCA: ALAT PERLINDUNGAN TIDAK SESUAI DAN PESAKIT TIDAK BERUPAYA

Menyediakan peralatan
perlindungan radiasi
ke atas pesakit.

Memberikan
perlindungan radiasi
kepada pesakit yang
tidak terlibat.

Perlu merekabentuk
peralatan dan membuat
alat.

Dapat mengurangkan
dos radiasi ke atas
pesakit lain.

Perlu mendapat bahan
dan rekabentuk yang
sesuai.

PUNCA: KEADAAN WAD

Mewujudkan poster
dan kempen

Boleh memberikan
kesedaran

Masyarakat kurang
prihatin untuk
membaca poster

Kesedaran tentang
bahaya radiasi dapat
dipertingkatkan

Perlukan kos untuk
penyediaan poster dan
poster tidak kekal lama

Menyusun semula
jadual radiografi
mudahgerak ke wad

Dapat mengelakkan
radiasi serakan kepada
pelawat semasa
pemeriksaan dilakukan

Jadual pemeriksaan
dengan jadual lawatan
ke wad perlu
diseragamkan

Perlindungan radiasi
ke atas pelawat dapat
ditingkatkan

Tidak sesuai bagi
pesakit tenat.

PUNCA: FAKTOR

DEDAHAN RADIASI YANG

TIDAK SERAGAM

Mewujudkan jadual
faktor dedahan pesakit

Dapat menjadikannya
sebagai satu bahan
rujukan yang mudah
dan pantas

CADANGAN DI TERIMA

Kajian mengenai faktor
dedahan dan
penggunaan peralatan
yang disediakan akan

mengambil masa.

Radiasi dapat
dioptimakan bagi
setiap pesakit

Pesakit mempunyai
pelbagai saiz dan
berat.




CADANGAN PENYELESAIAN

MODUS OPERANDI (PLAN OF ACTION)

1

WHAT WHO WHEN WHERE WHY HOW
Menyediakan

eralatan Norman Perlindungan sinaran ke :
pere Amri 5 Apr - Jabatan ) Merekacipta alat
perlindungan : : : atas pesakit )

. Nizam 15 Apr 2010 | Radiologi perlindungan
sinaran ke atas . bersebelahan

: Roslaili
pesakit
Menyusun semula Jadual radiografi vl\\//lzilgtjljjull;vi\(/:):r?a éiglliﬁl di
jadual radiografi Sa’don 5 Apr - Jabatan mudahgerak dapat wad dan sesuaiijkann aQ
mudahgerak ke Mazli 8 Apr 2010 Radiologi disesuaikan dengan denaan sela- masa y
wad waktu lawatan ke wad gal
pemeriksaan
Memberikan kesedaran Kaiian maklumat van
Mewujudkan poster | Afzan 5 Apr - Jabatan kepada orang ramai di Jerlukan untuk yang
dan kempen Halimah 11 Apr 2010 | Radiologi mengenai bahaya P
radiasi membuat poster
Wad-wad

Mewujudkan jadual Fazlina 5 Apr - yang Faktor dedahan yang Membuat kajian faktor
faktor dedahan Farahana 15 Apr 2010 menjalani optima dapat diberikan | dedahan dan

pesakit

pemeriksaan
mudahgerak

ke atas semua pesakit

penghasilan imej




CADANGAN PENYELESAIAN

1

MODUS OPERANDI (PLAN OF ACTION)

APRIL 2010
PUNCA AKTIVITI TINDAKAN
6 7 8 11 12 13 14 15
| -
Alat perlindungan z gty t@ y
tidak sesuai £ 7 =l
Menyediakan 2 & Salfed
peralatan C e [T
perlindungan sinaran [ ! ‘
ke atas pesakit - <Vl N
Pesakit tidak e | I
s |
berupaya =L of S &9
Z2- /& S
L I - . &
™ 1N )
Mewujudkan poster 2 gﬁ' i ”@"’f
kesedaran 2 .7/ 3 ,7y
<
Keadaan wad ol ~ )
yang sesak pada
satu-satu masa ™ - W ™ &
menyusun semula 6 5| [z & b
. . ) g
jadual radiografi E ® = |
mudahgerak ke wad P 5
L o §= $ = B
Faktor dedahan Mewujudkan jadual g 6 b | g 6
radiasi tidak faktor dedahan E \ z 3
seragam pesakit i Pl
'™ ('™
® - e =
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SURAT KELULUSAN UJICUBA 1

SURAT KELULUSAN UJICUBA 1

POHON KELULUSAN

Kumpulan KIK Sinaran, —

Jabatan Perkhigmatan Ragiologi, Unvirsin
Pusat Perubatan UKM, Kenanasaan
Jatan Yaacob Latif, Bandar Tun Razak, o) Matarsia

56000 Creras, Kuala Lumpur, e g im 1
Tel : 03-91455555 ext 5608 ST TRl et

Fax: 03-91737624

PPUKM3.10.33/sinaran/(5)
3 Mac 2010

Prof Madya Dr. Zahiah binti Mohamed,
Pakar Perunding dan Ketua Jabatan,
Jabatan Perkhidmatan Radiologi,

Pusat Perubatan UKM, Jalan Yaacob Latif,
Bandar Tun Razak,

56000 Cheras,

Kuala Lumpur.

Yg.Bhg. Prof,

PERMOHONAN MENJALANKAN UJICUBA 1 BAGI PROJEK KIK SINARAN
Dengan segala hormatnya perkara di atas adalah dirujuk,

Adalah dimaklumkan bahawa Kumpulan KIK Sinaran telah menjalankan kaedah
ujicuba bagi mengurangkan dos dedahan radiasi serakan untuk pesakit yang
berada bersebelahan semasa pemeriksaan mudahgerak dijalankan. Oleh itu,
kami ingin memohon kebenaran untuk menjalankan ujicuba 1 untuk mengetahui
keberkesanan kaedah yang dicadangkan.

Kerjasama dari pihak Yg.Bhg.Prof amatlah saya hargai. Semoga projek yang
dijalankan ini akan meningkatkan lagi kualiti perkhidmatan jabatan.

Sekian terima kasih.

Yang benar,

MazlMohamad Zin
Ketua Kumpulan,

sk - Fasilitator
- Pemangku Pengurus

10/3/2010
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TERIMA KELULUSAN

Universn
FBANCSAAN
WSIA

PPUKM 3.10.33/KIK/(5)
10 Mac 2010

Ketua Kumpulan KIK Sinaran,

Jabatan Perkhidmatan Radiologi,

Pusat Perubatan UKM, Jalan Yaacob Latif,
Bandar Tun Razak,

56000 Cheras,

Kuala Lumpur,

Tuan,

KELULUSAN MENJALANKAN UJICUBA 1 BAGI PROJEK KIK SINARAN
Dengan segala hormatnya perkara di atas adalah dirujuk.

Syabas diucapkan kepada KIK Sinaran kerana telah memberikan komitmen yang tinggi dalam
melaksanakan projek pada kali ini. Sehubungan dengan itu saya memberikan kebenaran untuk
menjalankan kaedah ujicuba 1 bagi projek tersebut.

Saya berharap inovasi yang dicipta oleh kumpulan KIK Sinaran akan berjaya mengurangkan
dos radiasi serakan kepada pesakit bersebelahan semasa pemeriksaan mudahgerak
dijalankan.

Sekian terima kasih.
Yang benar,

ge=aphd _J

Prof. Madya (K) Dr. Zahiah Mohamed

Ketua Jabatan
Jabatan Perkhidmatan Radiologi.

sk - Fasilitator
- Pemangku Pengurus

Jabatan Perkhidmatan Radiologi, Pusat Perubatan Universiti Kebangsaan Malaysia
Jalan Yaacob Latif, 8andar Tun Razak, 56000 Cheras, Kuala Lumpur, Malaysia.
Telefon: +603-9145 6173  Faksimili: 4603-9173 7824 €-mel: kj: ukm.my Laman Web: hi i.ppukm.ukm.my/




CADANGAN PENYELESAIAN 1

PENYELESAIAN PUNCA MASALAH 1

a1 POSTER KESEDARAN

RADIOGRAFI

MUDAHGERAK

Apa itu radiografi mudahgerak?
Pemeriksaan x-ray yang dijalankan
di wad-wad.

Apa yang perlu anda lakukan?
Sila jauhkan diri anda semasa pemeriksaan

x-ray sedang dijalankan.

Berapakah jarak yang selamat?

Mengapa pemeriksaan x-ray
mudahgerak perlu dilakukan?

boleh turun ke Jabatan
Radiologi untuk menjalani
pemeriksaan x-ray.

(<>, F
© Hakcipta terpelihara Kumpulan KIK Sinaran 2010 Jabatan Radiologi, Pusat P atan UKM.

MEMUATKAN
MAKLUMAT
MENGENAI

RADIOGRAFI

MUDAHGERAK
KEPADA
KAKITANGAN,
PESAKIT DAN
PELAWAT.




-
CADANGAN PENYELESAIAN 2 1

PENYELESAIAN PUNCA MASALAH 2
x PENYUSUNAN SEMULA JADUAL

SESI MASA
SESI 1 9.00 PAGI | bt vad obogi
SESI 2 11.00 PAGI v
SESI 3 3.00 PETANG

PENYUSUNAN SEMULA JADUAL PERKHIDMATAN RADIOGRAFI MUDAHGERAK DI WAD

SESI 4 7.30 MALAM Do sl ey ks s sk ik

Adalsh dimaklumkan bahawa pihak pengurusan jabatan telah bersetuju untuk membuat penyusunan semula jadual
perkhidmatan radiografi mudahgerak di wad-wad berkuatkuasa serta merta, Jadual perkhidmatan tersebut adalah

SESI 5 12.30 PAGI

SESI 6 6.00 PAGI

MEMUATKAN

MEMO ARAHAN
Maklumat Pelawat N TP — KERJA UNTUK
o ammm | T= MENJALANKAN
Waktu Melawat : PEMERIKSAAN
Isnin - Jumaat mates RADIOGRAFI
Sesi Pagi 12.30 petang - 2.00 petang . MUDAHGERAK
Sesi Petang 430 petang - 7.30 malam " a : DILUAR WAKTU
Sabtu, Ahad dan Cuti Am Prof Mody (4 don Kt MEL AWAT

Sesi PagiPetang 12.30 petang - ¥.00 malam



CADANGAN PENYELESAIAN 3

PENYELESAIAN PUNCA MASALAH 3

s CARTA FAKTOR DEDAHAN

Universin K esancsaan Mataysia
The National University of Malaysia t

MEMUATKAN
MAKLUMAT
MENGENAI FAKTOR
DEDAHAN YANG

PALING OPTIMA
UNTUK
PEMERIKSAAN
RADIOGRAFI
MUDAHGERAK.




CADANGAN PENYELESAIAN 4

MENGAPA ALAT PERLINDUNGAN SEDIA

ADA TIDAK SESUAI?

1 ALAT YANG BERAT (45KG)
1 BESAR (1.2 X 2.5M)

1 TERHAD (HANYA TERDAPAT
DI BEBERAPA WAD SAHAJA)

1 MENGAMBIL MASA YANG
LAMA UNTUK DITEMPATKAN
DAN DIALIHKAN




CADANGAN PENYELESAIAN 4

SPESIFIKASI ALAT YANG AKAN
DIHASILKAN

»

REKABENTUK BAHAN

* 3
KEDUDUKAN «




CADANGAN PENYELESAIAN 4

MENGENALPASTI BAHAN YANG SESUAI

Periodic Table of the Elements

hydrogen B poor metals
alkali metals O nonmetals

RINGAN WMPAT .. alkali earth metals B noble gases

transition metals rare earth metals

40 a1 4z
Nb | Mo

KETEBALAN | BERAT
SETARA SETARA | DENSITI DAYA SERAPAN

2 (glcm3) (g /sz) 58 61 82 64 65 66 &7 B8] 689 70
N 150 G 4 e A
90 91 92 a5 96 ] 100] 101 103
i 1 B o o 4 G e 2 B

‘ PLUMBUM

KONKRIT } 4 3.144

GAUN GETAH PLUMBUM
YANG DILUPUSKAN

BESI . ] 0.54590164

TANAH LIAT § 5 0.21868132

UJIAN KEBOCORAN
RADIASI DIJALANKAN
BAGI MENGENALPASTI
KAYU . 0.01931035 | -——— GETAH PLUMBUM MASIH
| ’ SESUAI DIGUNA SEBAGAI
s - G R BAHAN KITAR SEMULA

AIR ] 0.05555556




CADANGAN PENYELESAIAN 4 n

KAJIAN SAIZ ALAT

TINGGI TINGGI
weo | ne | Taw | R | ek
(CM) KATIL (CM)

ICU HILL ROM P1900 15 28 130 1 ; ' " \ At PANJANG DAN
MEDIKAL 2 | MEDICRAFT 10 50 115 Y un LEBAR ALAT

MEDIKAL 2 | LKL 10 35 115 T .- ) YANG SESUAI
SURGERI 6 | LKL 10 35 115 | \ [ | e ADALAH

SURGERI 6 | CONTOURA 10 40 115 R / 120 x 30 CM
SPINAL MEDICRAFT 10 ) 115 —
HDW LKL - BA 4130-7 10 35 115

TINGGI PESAKIT [ KAWASAN ORGAN KELEBARAN
(CM) VITAL (CM) PESAKIT (CM)

PESAKIT 1 175 101 24

PESAKIT

PESAKIT 2 145 93 23

PESAKIT 3 120 90 26

PESAKIT 4 160 28

PESAKIT 5 153 23

PESAKIT 6 162 27

PESAKIT 7 174 25

PESAKIT 8 163 24 hresz-Cuarier-Length Aai

PURATA 156 25
MIN 120 23 Disediakan oleh Amri dan Nizam

MAX 175 28 Tarikh pungutan data 6/4/2010



CADANGAN PENYELESAIAN 4

KAJIAN KEDUDUKAN ALAT

WAD \lg/IE(;\gSELKATIL / PA?IC;J@)NG L(ECBMA)R AJI\,?\'IBAARKA ‘

KATIL \v— &)‘L ‘\ 9
ICU HILL ROM P1900 217 100 280 % e "
MEDIKAL 2 MEDICRAFT 205 100 165 Q\ D
MEDIKAL 2 LKL 200 100 135 ‘

SURGERI 6 LKL 205 100 164

SURGERI 6
SPINAL
HDW

CONTOURA
MEDICRAFT
LKL - BA 4130-7

210
205
205

105
100
100

155
160

KEDUDUKAN
ALAT SESUAI
DILETAKKAN DI

SISI PALANG
PENGHADANG
Three-Cuarar-Length Rail KATI L

Amri dan Nizam
6/4/2010

Disediakan oleh

Tarikh pungutan data
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CADANGAN PENYELESAIAN 4 1

REKABENTUK ALAT

ALAT CIPTAAN




CADANGAN PENYELESAIAN 4

PELAN LAKARAN

Penyangkuk

¢ C
D PE;me """""""""""""" > 35 .
- E
F | 120 ’ .

Ujicuba1:Alat Perlindungan Radiasi

Tajuk: Masalah dedahan radiasi serakan yang tinggi
semasa pemeriksaan radiografi mudahgerak.

No Dokumen: PPUKM 13.11.4.25 Model:2

Tarikh: 25/06/2010 20:30:47 Mukasurat: 1/1

L

1

10cm

20cm

30cm

Organisasi: Jabatan Radiclogi, Pusat Perubatan UKM.

3

7

8

9

10




CADANGAN PENYELESAIAN 4

PROSES PENGHASILAN ALAT

MERANCANG FUNGSI
ALAT DAN MELAKAR
BENTUK ALAT

MEMOTONG BAHAN YANG MELEKATKAN BAHAN
SESUAI DENGAN RANGKA




CADANGAN PENYELESAIAN 4

CIRI-CIRI ALAT YANG DIHASILKAN

CIRI-CIRI
ALAT YANG
DIHASILKAN

BAHAN YANG
MUDAH
DIDAPATI

MUDAH
DIPOSISI

KOS YANG
MURAH




PENGUMPULAN DATA UJICUBA 1 n

PENGUMPULAN DATA UJICUBA 1

KAJIAN KE ATAS DOS RADIASI YANG DITERIMA OLEH PESAKIT BERSEBELAHAN
SEMASA PEMERIKSAAN RADIOGRAFI MUDAHGERAK.

WHAT

UNTUK MENDAPATKAN DATA SELEPAS UJICUBA 1 DIJALANKAN.

DI WAD-WAD PUSAT PERUBATAN UKM.

10 APRIL 2010.

SEMUA AHLI KUMPULAN.

PENGUKURAN DOS YANG DITERIMA OLEH PESAKIT BERSEBELAHAN DIUKUR DI
EMPAT KAWASAN YANG DITETAPKAN
MENGGUNAKAN ALAT SURVEY METER.

ZON A - DI KAWASAN LENSA MATA
ZON B - DI KAWASAN KELENJAR TIROID
ZON C - DI KAWASAN PAYUDARA
ZON D - DI KAWASAN GONAD (ORGAN PEMBIAKAN)




DATA UJICUBA 1

PENGUMPULAN DATA UJICUBA 1

KAWASAN

BACAAN 1

BACAAN 2

BACAAN 3

PURATA
BACAAN

ZON A

46

52

46

48

ZON B

97

88

96

ZON C

85

92

75

84

ZON D

KAWASAN

59

KEKERAPAN

63

PERATUS
KEKERAPAN

64

KEKERAPAN
TERKUMPUL

62

PERATUS
TERKUMPUL

ZON A

48

16.55

48

16.55

ZON B

96

33.1

49.66

ZON C

84

28.97

78.62

ZON D

62

21.38

100

JUMLAH

*Unit ukuran data = pSv

Ujicuba 1




PERBANDINGAN DATA

PERBANDINGAN DATA SEBELUM DAN
DATA UJICUBA 1

Sebelum Ujicuba Ujicuba 1




KEPUTUSAN UJICUBA 1

KEPUTUSAN UJICUBA 1

1 JUMLAH PENURUNAN HANYA 33.18%.

1 UJICUBA 1 MENGALAMI KEGAGALAN
KERANA SASARAN 50%.

UJICUBA 1 MENGALAMI KEGAGALAN




CADANGAN PENYELESAIAN

MENGAPA ALAT PERLINDUNGAN YANG
DICIPTA MENGALAMI KEGAGALAN?

1 LUAS PERMUKAAN YANG TERLALU KECIL

2 BAHAN YANG DIGUNAKAN TIDAK SESUAL.

KETEBALAN ALAT YANG KURANG.

ALAT SUKAR UNTUK DIBAWA.




VERIFIKASI CADANGAN PENYELESAIAN

VERIFIKASI CADANGAN PENYELESAIAN 2

Perlindungan yang
dicipta tidak dapat
mengurangkan
radiasi serakan

Luas
permukaan
terlalu kecil

Bahan yang
digunakan
tidak sesuai

Ketebalan alat
yang kurang

Alat sukar
dibawa

Penambahan
luas
permukaan

Menggunakan
bahan yang
lebih sesuai

Menambah
ketebalan alat

Sediakan
pemegang
untuk mudah
dibawa

Membuat alat
lebih tebal

Cipta sebatian
bahan yang
lebih sesuai

Menggunakan
bahan lain

Sediakan beg
untuk
membawa alat




ANALISA SWOT

ANALISA SWOT 2

ALAT PERLINDUNGAN YANG DICIPTA TIDAK DAPAT MENCAPAI SASARAN

CADANGAN KEBAIKAN KELEMAHAN PELUANG ANCAMAN
DAPAT
EEEQ%EQTA@T( AaN | MENAMBAHKAN PERLU LEBIH MEMBERIKAN ALAT AKAN
i PERLINDUNGAN BANYAK BAHAN PERLINDUNGAN MENJADI BERAT
TAMBAHAN
MENAMBAH
MENAMBAH
CETERTIN KEUPAYAAN ALAT | BERAT AKAN gﬁg'@s' SERAKAN | \ 55 AKAN
MENGHALANG BERTAMBAH DIKUR A, MENINGKAT
ALAT RADIASI SERAKAN
SEDIAKAN PERLU MENCARI
PEMEGANG UNTUK | MUDAH UNTUK KAEDAH UNTUK B TIADA

MUDAH DIBAWA

DIBAWA

MEMBAWA ALAT

DIBAWA

CADANGAN DI TERIMA




CADANGAN PENYELESAIAN

MODUS OPERANDI 2 (PLAN OF ACTION 2)

WHAT WHO WHEN WHERE WHY HOW
Ubahsuai alat Norman 10 Apr — 15 Apr | Jabatan Alat yang dicipta | Ubahsuai alat
perlindungan Amri Radiologi tidak begitu perlindungan
sinaran Nizam cekap

Roslaili

AKTIVITI TINDAKAN
10 APRIL 10 15 APRIL 10

Menambah ruang
permukaan alat,
mengurangkan berat alat,
memudahkan alat dibawa.

Ubahsuai alat
perlindungan

@ NORMAN

sinaran




22/4/2010
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SURAT KELULUSAN UJICUBA 2

SURAT KELULUSAN UJICUBA 2

POHON KELULUSAN

Kumpuian KIK Sinaran, —

Jabatan Perkhidmatan Radiolog!. U\l\ LRSI
Pusat Perubatan UKM, Kinanasaan
Jalan Yaacob Lati, Bandar Tun Razak. o) Mararsia

56000 Cheras. Kuala Lumpur. e Nt Ueeriies
Tel - 03-91455555 ¢xt 5608 T of Malopvic

Fax ' 03-91737824

PPUKM3.10.33/sinaran/(5)
22 April 2010

Prof Madya Dr. Zahiah binti Mohamed,
Pakar Perunding dan Ketua Jabatan,
Jabatan Perkhidmatan Radiologi,

Pusat Perubatan UKM, Jalan Yaacob Lati,
Bandar Tun Razak,

56000 Cheras,

Kuala Lumpur.

Yg.Bhg. Prof,

PERMOHONAN MENJALANKAN UJICUBA 2 BAGI PROJEK KIK SINARAN
Dengan segala hormatnya perkara di atas adalah dirujuk.

Adalah dimaklumkan bahawa Kumpulan KIK Sinaran telah menjalankan kaedah
ujicuba 1 bagi mengurangkan dos dedahan radiasi serakan untuk pesakit yang
berada bersebelahan semasa pemeriksaan mudahgerak dijalankan namun
ujicuba 1 gagal. Oleh itu, kami ingin memohon keb 1 untuk menj 1
ujicuba 2 untuk menambahbaikan data projek.

Kerjasama dari pihak Yg.Bhg.Prof amatlah saya hargai. Semoga projek yang
dijalankan ini akan meningkatkan lagi kualiti perkhidmatan jabatan

Sekian, terima kasih.

Yang bepar,
/J“‘%h
Mazli fdhamad Zin
Ketua Kumpulan.

sk - Fasilitator
- Pemangku Pengurus

3/5/2010
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TERIMA KELULUSAN

Unnversm
I Kepancsaan
WYSIA
N Gty i

PPUKM 3.10.33/KIK/(5)
3 Mei 2010

Ketua Kumpulan KIK Sinaran,

Jabatan Perkhidmatan Radiologi,

Pusat Perubatan UKM, Jalan Yaacob Latif,
Bandar Tun Razak,

56000 Cheras,

Kuala Lumpur.

Tuan,

KELULUSAN MENJALANKAN UJICUBA 2 BAGI PROJEK KIK SINARAN
Dengan segala hormatnya perkara di atas adalah dirujuk.

Syabas diucapkan kepada KIK Sinaran kerana telah memberikan komitmen yang tinggi dalam
melaksanakan projek pada kali ini. Sehubungan dengan itu saya memberikan kebenaran untuk
menjalankan kaedah ujicuba 2 bagi projek tersebut.

Saya berharap inovasi yang dicipta oleh kumpulan KIK Sinaran akan berjaya mengurangkan
dos radiasi serakan kepada pesakit bersebelahan semasa pemeriksaan mudahgerak
dijalankan.

Sekian terima kasih.
Yang benar,
o
Prof. Madya (K) Dr. Zahiah Mohamed

Ketua Jabatan
Jabatan Perkhidmatan Radiologi.

sk - Fasilitator
Pemangku Pengurus

Jabatan Perkhidmatan Radiologi, Pusat Perubatan Universiti Kebangsaan Malaysia
Jalan Yaacob Latif, Bandar Tun Razak, 56000 Cheras, Kuala Lumpur, Malaysia.
Telefon: +603-9145 6173 Faksimili: 4603-9173 7824 £-mel: ukm.my Laman Web: iologl.ppukm.ukm.my/




CADANGAN PENYELESAIAN

REKABENTUK ALAT




CADANGAN PENYELESAIAN

PELAN LAKARAN

Penyangkuk Alurninium
v
“ I “
c i ¢
D D
Getah
Plumbum ™ ] > 35
E E
F F

Engsel .. 120

Alat Perlindungan Radiasi t-raX

Tajuk: Masalah dedahan radiasi serakan yang tinggi
semasa pemeriksaan radiografi mudahgerak.

No Dokumen: PPUKM 13.11.4.25

Model:2

Tarikh: 25/06/2010 20:30:47 Mukasurat: 1/1

[ L 1 1 d
10cm 20cm 30cm

Organisasi: Jabatan Radiologi, Pusat Perubatan UKM.

1 2 3 = 5 6 7 8 9 10




CADANGAN PENYELESAIAN

RINGKASAN FUNGSI KOMPONEN ALAT
YANG DIHASILKAN

BIL | ALAT BAHAN FUNGSI

N —— NG . MEXITUDAHKAN ALAT PERLINDUNGAN RADIASI DI
MEMUDAHKAN DIPEGANG OLEH JURU X-RAY DAN

2 | PEMEGANG DAWAI DIGANTUNG PADA MESIN MUDAHGERAK
MEMBERIKAN SOKONGAN KEPADA KEPINGAN

3 | BINGKAI ALUMINIUM PLUMBUM
MENGELAKKAN KEPINGAN PLUMBUM TERLIPAT
MENYERAP SINARAN RADIASI

4 | KEPINGAN PLUMBUM | GETAH PLUMBUM | DAPAT MENGURANGKAN DOS DEDAHAN SERAKAN
KEATAS PESAKIT BERSEBELAHAN

N oL ASTIK ALUMINIUM | MEMUDAHKAN ALAT DISANGKUT PADA PAGAR

TROLI PESAKIT




CADANGAN PENYELESAIAN E

PROSES PENAMBAHBAIKAN ALAT

MEMBUAT LAPIK DAN
MELEKATKAN ALAT PADA
RANGKA

MENGENALPASTI PUNCA MEMOTONG BAHAN YANG
KEGAGALAN ALAT SESUAI




CADANGAN PENYELESAIAN

MENJIMATKAN

MASA ' DISIMPAN

BOLEH
PERLINDUNGAN DIGUNAPAKAI

SINARAN DISEMUA WAD

KURANG
TENAGA KERJA

MUDAH
DIGUNAKAN




CADANGAN PENYELESAIAN

POSISI ALAT

ALAT DI POSISI Dl
SISI PALANG
KATIL




CADANGAN PENYELESAIAN

ALAT PERLINDUNGAN RADIASI SERAKAN
T-rax™

o -'A\a\.




CADANGAN PENYELESAIAN

PERBANDINGAN ALAT SELEPAS

PENAMBAHBAIKKAN

SEBELUM SELEPAS
T-RAX T-RAX PERATUSAN
SPESIFIKASI L AMA BARU PERBEZAAN PERBEZAAN
SAIZ : PANJANG 120 120 0 0%
SAlIZ : LEBAR 30 50 20 66.65%

LUAS PERMUKAAN 3600 510/0]0) 2400 60%
SETARA PLUMBUM 0.25 0.5 0.25 50%
PEMEGANG TIADA ADA 1 100%




PENGUMPULAN DATA UJICUBA 2 3

PENGUMPULAN DATA UJICUBA 2

WHAT KAJIAN KE ATAS DOS RADIASI YANG DITERIMA OLEH PESAKIT BERSEBELAHAN
SEMASA PEMERIKSAAN RADIOGRAFI MUDAHGERAK.
WHY UNTUK MENDAPATKAN DATA SELEPAS PENAMBAHBAIKAN DI DALAM

UJICUBA 2 DIJALANKAN.

DI WAD-WAD PUSAT PERUBATAN UKM.

15 APRIL 2010.

SEMUA AHLI KUMPULAN.

PENGUKURAN DOS YANG DITERIMA OLEH PESAKIT BERSEBELAHAN DIUKUR DI
EMPAT KAWASAN YANG DITETAPKAN
MENGGUNAKAN ALAT SURVEY METER

ZON A - DI KAWASAN LENSA MATA
ZON B - DI KAWASAN KELENJAR TIROID
ZON C - DI KAWASAN PAYUDARA
ZON D - DI KAWASAN GONAD (ORGAN PEMBIAKAN)




KEPUTUSAN UJICUBA 2

DATA UJICUBA 2

KAWASAN

BACAAN 1

BACAAN 2

BACAAN 3

PURATA
BACAAN

ZON A

14

14

11

13

ZON B

5

3

7

5

ZONC

17

14

19

17

ZON D

KAWASAN

19

KEKERAPAN

27

PERATUS
KEKERAPAN

58

KEKERAPAN
TERKUMPUL

35

PERATUS
TERKUMPUL

ZON A

13

18.57

13

18.57

ZON B

5

7.14

18

25.71

ZON C

17

24.29

35

50

ZON D

35

50

70

JUMLAH

*Unit ukuran data = pSv

Ujicuba 2



PERBANDINGAN DATA

PERBANDINGAN DATA SEBELUM,
DATA UJICUBA 1 DAN UJICUBA 2

Dos

Sive 434USv

Dos Dos
Ivert) L29OUSV Sivert) l 70“8\/ l

(i H

O 0% e, | [33.18% " 83.87% |
R A34USY—— 450 T o450 T S A 2%
400 — 400 400 +—
{0 JE m— 1350 350 |—
0] — 1300 290 Lsv 300 -
250 250 P50 —
200 F=="" N =T - el | E—— 50%
150 —— [ UJICUBA 2 TELAH BERJAYA —
100 - MENCAPAI SASARAN!!! 1= 70TISV

] e — —— 1[50 E— —

0 0 —| 0+ —
—[ Sebelum ujicuba ) { Ujicuba 1 i Ujicuba 2 ]




PEMANTAUAN PROJEK

PEMANTAUAN PROJEK

BIL | PERKARA KEKERAPAN TINDAKAN

UJIAN DOS RADIASI SERAKAN MINGGUAN

Dos
(uSivert) 500

400
300
200
100

SASARAN




PEMANTAUAN PROJEK

PEMANTAUAN PROJEK

BIL | PERKARA KEKERAPAN TINDAKAN

PENGGUNAAN ALAT PERLINDUNGAN RADIASI
2 KEATAS PESAKIT. MINCE Sl

AKTIVITI
KUMPULAN

MINGGU

PENGGUNAAN
T-RAX™




TINDAKAN PENYERAGAMAN

TINDAKAN PENYERAGAMAN TELAH
DIJALANKAN DENGAN:

1 MENAMBAH MAKLUMAT

PENGGUNAAN T-RAX™ DIDALAM
MANUAL PROSEDUR KERJA.

JENIS PENCETAK FILEM 1

RADAS | BAHAN

PROSEDUR
PEMERIKSAAN

'DOKUMEN SOKONGAN
KAKITANGAN

SEBELUM PEMERIKSA/

1. Pastian mesn dan perala

2 "Swich On' dan pastian |
21 Mesin Mudah Gef

211 GE Medf
Aux4M
212 Phiips
PRAXTS

3. Pastken peraletan barikut ]
31 Bateri berupaya dica
32 Mesi boieh bergerad

4 Mesi dicas sebekum melak

5 Passkan peralstan dan
LAMPIRANR).

6. Pemenksaan radografi mud

mudabgersk yang telah dt]

Il SEMASA PEMERIKSAA|

1. Semak borang pemericsaar

2. Pesakit dkehendaki menanf

STANDARD Of STANDARD OPE| STANDARD OPERATING PROCEDURE
JABATAN PER] JABATAN PERKH JABATAN PERKHIDMATAN RADIOLOGI
PEMERIKSAA| P02: PROSEDUR PEM{
3. Beri panerangan dan pastikan pesaki tidak mengandung (yang berkenasn
10 NAMA UNIT P
20 JENIS MESIN L

Kakitangan i wad dan pelawal dmaklumkan sebelam dedahan xray
disukan.

Gunakan aat perindungan radiasi T-RAX™ ke alas pesakit berssbelshen
samasa pemerksaan dislankan.

Pamarikszan radogral dislankan.

Koset xray didentiasicn.

SELEPAS PEMERIKSAAN

nej dihaniar
mesin pencstak flem.

e disemak dan dipasfkan supaya makiumat bericut betul«
1 Idensfikasi pesaki.

82 Penanda anaiom

83 Tarkh pemeriksan

Imej diantar ke MEDWEB dan Paksr alay Pegowsi Penbaian akan
melapurkan imej tersebut dan Iapuran tersobut akan oetak heatas boreng

pemohonan x4ay.

Berang permohonan diaikan mengiut ombor pamerksaan

25/8/2010
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TERIMA KELULUSAN

~

Prr—
l'é\mn_un 4
TIANCIAAN
> Muns  1ZUKM
e y— 5
Jabatan Perkhidmatan Radiologi  Department of Radiofogy Services =

PPUKM 3,10.33/KIK/(5)
25Aug 2010
Ketua Kumpulan KIK Sinaran,

Jabatan Perkhidmatan Radiologi.

Pusat Perubatan UKM, Jalan Yaacob Latif,

Bandar Tun Razak,

56000 Cheras,

Kuala Lumpur

Tuan,

TINDAKAN PENYERAGAMAN PENGGUNAAN T-RAX SEMASA PEMERIKSAAN
RADIOGRAFI MUDAHGERAK

Dengan segala hormatnya perkara di atas adalah dirujuk

Adalah dimakiumkan bahawa pihak pengurusan jabatan telah meneliti laporan projek
kumpulan KIK Kumpulan Sinaran yang bertajuk “Dos Dedahan Radiasi Serakan Yang Tinggi
Semasa Pemeriksaan Radiografi Mudahgerak™. Saya bagi pihak jabatan amat berpuas hati
dengan pencapaian projek tersebut kerana peratusan dedahan radiasi semasa pemeriksaan
radiografi mudahgerak telah menunjukkan penurunan yang ketara berbanding sebelum projek
dijalankan sekaligus dapat mengurangkan dedahan radiasi terhadap pesakit

Sehubungan dengan itu, tindakan penyeragaman bagi perlindungan radiasi tersebut akan
dikuatkuasakan bermula 24 Mei 2010, dengan menggunakan kaedah yang telah diamakan
semasa projek dijalankan. Diharapkan dengan kaedah yang baru ini dapat meningkatkan lagi
mutu perkhidmatan jabatan

Sekian terima kasih

e )

Prof. Madya (K) Dr. Zahiah Mohamed
Ketua Jabatan Radiologi

sk - Fasilitator
- Pemangku Pengurus

Ia5atan Perkhidmatan Radiolog), Pusat Perubatan Universit Kebiangsaan Malaysa
Jalen Yaacod Lanif, Bandas Tun Raeak, 56000 Cheras, Kuala Lumpur, Malaysia
Telefon: 46039148 6173  Faksmitc +603-9373 7824 £-mel kydip@ppuim.ulm rmy Lamis Web: httpe//radiclogh gpukm.ukm.my/




FAEDAH PROJEK

FAEDAH PROJEK 1: PENGURANGAN DOS

RADIASI SERAKAN

DOS RADIASI
ERAKAN TELA
DAPAT
DI KURANGKAN
SEBANYAK

83.87%

SASARAN 50%

100-16.13=
83.87%
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FAEDAH PROJEK

FAEDAH PROJEK 2: PENJIMATAN KOS

PENJIMATAN
RM 16,890.00

JUMLAH PERLU

KOS (RM)

KOMERSIAL

8,500.00

2

17,000.00

T-RAX

55.00
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16,890.00
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FAEDAH PROJEK

FAEDAH PROJEK 3: PENJIMATAN MASA

DENGAN

SEBELUM

SELEPAS

Sumber

Kutipan data oleh
Tarikh

PERLINDUNGAN KOMERSIAL

ALAT YANG DICIPTA.

PENURUNAN

105 SAAT

PROSES MENGALIHKAN PERALATAN
— o

$

15 SAAT

: KAJIAN MASA DIPERUNTUKAN UNTUK MELETAKKAN ALAT PERLINDUNGAN RADIASI

: MAZLI, NIZAM, FAZLINA
: JUN 2010




FAEDAH PROJEK

FAEDAH PROJEK 4: MENEPATI SARANAN

N

MENEPATI SARANAN ‘INTERNATIONAL
COMMISION ON RADIOLOGICAL PROTECTION’.

MENEPATI SARANAN ‘INTERNATIONAL
ATOMIC ENERGY AGENCY (IAEA)’.

MEMENUHI KEPERLUAN PEKELILING
KEMENTERIAN KESIHATAN MALAYSIA. Crrt A

BERTEPATAN DENGAN '_"_'llilw\fl.l}gll |

PIAGAM PELANGGAN JABATAN &1 Marvon
DAN ORGANISASI. N Dy v



FAEDAH PROJEK

FAEDAH PROJEK 5: KEPUASAN PELANGGAN

m DOS RADIASI SERAKAN KEATAS PESAKIT
DIKURANGKAN

DOS
TERKUMPUL




FAEDAH PROJEK

FAEDAH PROJEK 6: MESRA ALAM

DILUPUSKAN.

1 UJIAN KEBOCORAN RADIASI TELAH DIJALANKAN KE
ATAS GAUN GETAH PLUMBUM TERSEBUT UNTUK
MENGENALPASTI IANYA MASIH SELAMAT UNTUK
DIGUNAKAN.




KOS KETIKA MENJALANKAN PROJEK

KOS KETIKA MENJALANKAN PROJEK

PERKARA (PURATA KOS DIBELANJAKAN)

KOS SEBELUM

KOS SELEPAS

PERALATAN PERLINDUNGAN SINARAN

17000.00

110.00

PENJIMATAN KOS SEBANYAK (KOS SEBELUM PROJEK - KOS SELEPAS PROJEK)

KOS PROJEK KUMPULAN

16,890.00

KERTAS / ALAT TULIS

PERCETAKAN

CD/ KAMERA/ VIDEO KAMERA

MAKAN/ MINUM

PERJALANAN

SEBELUM PROJEK SELEPAS PROJEK

KOS KUMPULAN

17,000.00

LIDONIY SALVHIS




N
TINDAKAN SUSULAN 1

KURSUS PENDIDIKAN PERUBATAN
BERTERUSAN (CME)
x TELAH DIADAKAN PADA 6 OKTOBER 2010

i —

LATAR BELAKANG T-RAX

— F radiografi seringkali
'E- Q konfiik semasa dijalankan kerana ketiadaan alat periindungan
radiasi yang sesual untuk melindungi pesakit bersebelahan
ALAT PERLINDUNGAN
RADIASI T-RAX
bt Uit
AN BoTE R « t-raX adalah sebuah alat perindungan radiasi yang dicipta
o untuk mengatasi konflik tersebut. Pesakit bersebelahan akan
dilindungi dengan menggunakan t-raX,

Tl K[ ANC N M/\L/\YS A

. traX direka khas untuk melindungl pesakit di katil bersebelahan The National Universily of Malaysia
dari radiasi serakan semasa pemeriksaan radiografl
mudahgerak.

Alat Perlindungan Radiasi

AHLI KUMPULAN

izah Mohd Zaki

Ketua kumpulan

Kumpulan KIK Sinaran
Jabatan Perkhidmatan Radiologi
Pusat Perubatan UKM

Pn. Roslaili Mohamed
Norman Mohd. Nordin
lina Mohd Amin

ah Abd i

En. Hairul Amri Mohamod

PAMPLET T-RAX

TAKLIMAT KAKITANGAN



PEMANTAUAN

PEMANTAUAN PROJEK

BIL | PERKARA KEKERAPAN TINDAKAN

1 UJIAN DOS RADIASI SERAKAN MINGGUAN AFZAN

50

0
sebelum semasa selepas minggu minggu minggu minggu mMinggu minggu mMinggu minggu minggu minggu minggu minggu
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12

BIL | PERKARA KEKERAPAN TINDAKAN

PENGGUNAAN ALAT PERLINDUNGAN RADIASI
KEATAS PESAKIT.

MINGGUAN FARAHANA

TAHUN

AKTIVITI

KUMPULAN D

MINGGU

PENGGUNAAN
T-RAX™




PEMANTAUAN

PEMANTAUAN PROJEK

BIL | PERKARA KEKERAPAN TINDAKAN
1 UJIAN DOS RADIASI SERAKAN MINGGUAN AFZAN
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BIL | PERKARA KEKERAPAN TINDAKAN

PENGGUNAAN ALAT PERLINDUNGAN RADIASI
KEATAS PESAKIT. MINGGUAN FARAHANA

TAHUN

AKTIVITI

KUMPULAN D

MINGGU

PENGGUNAAN
T-RAX™




TINDAKAN SUSULAN

PATEN ALAT

PUSAT &

ovVasl

KOLABORATIF
CENTRE FOR COLLABORATIVE INNOVATION

E I-Irl:jl ==

Pusat Inovasi Kolaboratif

UKM1.42/108/6/356
2 7 Ogos 2010

S 44 b
Puan Norunnuha bl. Datuk Hj. Newawi

Norunnuha Sdn. Bhd,

No.17-2. Jalan Medan Pusat 20

N7 o MESYUARAT BERSAMA PUSAT
S INOVASI| KOLABORATIF, UKM.

Puan,

Polantikan Sebagal Ejen Perfindungan Harta Intelek UKM
Tojuk Produk : Alat Perlindungan Radilas! (T-Rax) - Carlan Novel Paten

Dengan hormat izinkan $8ya merujuk kepada perkara di atas dan sebut harga puan yang kami terima

pada 16 Ogos 2010.

Sukacits dimaklumken b kami ) sydrikat puan sebagal ojen untuk mengurusian
hakhal berkaitan pemfailan paten tersebut.

Walau bag; untuk fi paten, kami akan memakiumkan kepada pudn keputusannyd
setelsh rima Carian Paten dark pihak puan.

Sehudbungan Ru, puan boleh bechubung terus dengan yelidi untuk

makiumat lanjut. Semua urusan surat-menyurat rasmi dan proses tuntutan pembayaran hendakiah di
alamatkan kepada kami di Pusat Inovasi Kolaboratif UKM Bang.

Sekian, terima kasih.

ALAT ADALAH UNIK, TIADA YANG

Yangbooar, SURATIEE U, SEUMPANAYA PERNAH DI CIPTA.
mm-m;mu AGEN HARTA INTELEK &) Perbadanan Harta Interlek
Restvossicabont UNTUK PROSES Malaysia

PATEN ALAT.

0;//

BUATAN MALAYSIA
PRODUK MALAYSIA
KEBANGGAAN KITA

Pusat Inovasi Kolaboratif, Universiti Kebangsaan Malaysls, 43600 UM Bangl, Selangor Darud Ehsan
Toiefon: «403-89215999 Fakyimil: +603-89214114 Lmel: noormb@uim.my  Laman Wieb: Mo/ A ol sl oy




TINDAKAN SUSULAN




TINDAKAN SUSULAN

KAJIAN KE HOSPITAL LAIN

HOSPITAL TUANKU JAAFAR, /li HOSPITAL PUTRAJAYA, WILAYAH. \

SEREMBAN, NEGERI SEMBILAN. 2 PERSEKUTUAN PUTRAJAYA. _5



TINDAKAN SUSULAN

HOSPITAL SERDANG, HOSPITAL AMPANG,
SELANGOR. = SELANGOR.




TINDAKAN SUSULAN

MAKLUMBALAS HOSPITAL LAIN

HOSPITAL AMPANG

cofrex;
HOSPITAL SEREMBAN JALAN MEWAH UTARA : 03-42896000
Jalan Rasah, 70300 Seremban, » L EANDAN o 0342054666 (Pengarah)

Negeri Sembilan Darul Khusus. 03-42957026 (Pej. Pakar)
Tel: 08-7684000 (40 talian) faks: 06-7625771 SELANGOR DARUL EHSAN

Ru). tuan
Ruj. kami : Bil (3t)dim.HA/764 Jid 1}
Tarikh -t Oktober 2010

30 Ogos 2010 "
. ks Dr. Faizah Mohd Zaki
P"' Faizah Mohd Zaki i Fasilitator Kumpulan KIK Sinaran
Fasilitator Kumpulan KIK Sinaran Jabatan Perkhidmatan Radiology
Jabatan Perkhidmatan Radiologi Pusat Perubatan UKM

Pusat Perubatan UKM Jalan Yaacob Latif
Bandar Tun Razak

Jalan Yaacob I‘.n,“.‘ 56000 Cheras
Bandar Tun Razak Kuala Lumpur,
56000 Cheras
Kuala Lumpur, Metalui :
YBHg. Datin Pengarah
Pih: Hospital Ampang DATNOR ASHAHET AHALAD MAKINUOOIN
P pengarah Hospital Ampang

PENGGUNAAN ALAT PERLINDUNGAN RADIASI SERAKAN ‘t-RAX™"
PENGGUNAAN ALAT PERLINDUNGAN RADIAS| SERAKAN 't-RAX’

Dengan segala hormatnya perkara di atas adalah dirujuk.
: Dengan segala hormatnya merujuk kepada perkara diatas.

Adalah dimaklumkan bahawa pihak kami telah meneliti hasil inovasi yang telah dicipta oleh 2. Adalah dimakiumkan bahawa pihak kami telah meneliti hasil inovasi yang telah
pihak puan. Sehubungan itu kami amat bersetuju dan menyokong penggunaan alat tersebut yang diciptakan oleh pihak puan. Kami amat dan alat tersebut yang
terbukti telah berjaya mengurangkan dos radiasi serakan ke atas pesakit bersebelahan semasa terbukti telah berjaya mengurangkan dos radlasl serakan ke atas pesakit bersebelahan katil
pemeriksaan radiografi mudahgerak dijalankan scjajar dengan prinsip Alara yang diamalkan. zz?na:l:an 9 sejajar dengan prinsip Alara  yang
Sekian, terima kasih. 3. Sehubungan itu, kami menyarankan penambahbaikan alat tersebut supaya dapat
digunapakal pada katil-katil yang tidak ada atau telah rosak. Ini
Yang benar, akan faat apabila alat tersebut telah mendapat sijil kelulusan kelak.

Sekian, terima kasih.

“BERKHIDMAT UNTUK NEGARA"

“PENYAYANG, BEKERJA BERPASUKAN DAN PROFESIONALISMA ADALAH BUDAYA KERJA
KITA"

Dr. Azrienfia Abdullah
Pakar Radiologi
Hospital Tuanku Ja'afar
Seremban

Negeri Sembilan. Yang benar

Ho: pang,
Selangor Darul Ehsan

HOSPITAL SEREMBAN, HOSPITAL AMPANG,

NEGERI SEMBILAN. = SELANGOR.




TINDAKAN SUSULAN

PELAN KONTIGENSI PROJEK (PDPC)

DEDAHAN RADIASI SERAKAN YANG TINGGI SEMASA
PEMERIKSAAN RADIOGRAFI MUDAHGERAK

ALAT ROSAK CIPTA ALAT ALAT TIDAK DIGUNA
PERLINDUNGAN
RADIASI T-RAX™

el PEKELILING, MOHON
ALK i) KURANGKAN RADIASI ’

MEMBUAT PEMBAIKAN SURAT DARI KETUA
ALAT SERAIREE JABATAN

DEDAHAN RADIASI SERAKAN
SEMASA PEMERIKSAAN

RADIOGRAFI MUDAHGERAK
DIKURANGKAN




MASALAH KETIKA MENJALANKAN PROJEK

MASALAH KETIKA MENJALANKAN PROJEK

MASALAH

PENERANGAN

CARA MENGATASI

SIBUK DENGAN TUGASAN
HARIAN

TUGAS HARIAN BERJADUAL DAN
KADANGKALA BERTINDIHAN

MENYUSUN JADUAL TUGAS
LEBIH AWAL

MENDAPAT MASA YANG SESUAI
UNTUK MENGADAKAN
MESYUARAT

TIDAK ADA MASA YANG SESUAI
KERANA TUGAS MERAWAT
PESAKIT

MENJALANKAN MESYUARAT
PADA WAKTU PETANG

KETIDAKHADIRAN AHLI

AHLI BERCUTI DAN CUTI SAKIT

TINDAKAN SUSULAN MELALUI
PETI SURAT AHLI

PELAWAT RAMAI SEMASA KAJIAN
DI JALANKAN

SEMASA MEMBUAT
PENGUKURAN RAMAI PELAWAT
DI WAD

MEMBUAT KAJIAN BUKAN PADA
WAKTU MELAWAT.

KEMAHIRAN MENGGUNAKAN
KOMPUTER

TIDAK MAHIR MENGGUNAKAN
PERISIAN POWERPOINT

MENGIKUTI KELAS LATIHAN
POWERPOINT YANG DIJALANKAN
OLEH SUMBER MANUSIA.

Creative

- f:, W »
0. “ ‘ ‘a\

Thinking



SURAT SOKONGAN

SURAT SOKONGAN KETUA JABATAN

Jabatan Perkhidmatan Radiologi

Department of Radiology Services

PPUKM3.10.33/151/3
28 Ogos 2010

Ketua Kumpulan KIK Sinaran
Jabatan Perkhidmatan Radiclogi
Pusat Perubatan UKM
Jalan Yaacob Latif
Bandar Tun Razak
56000 Cheras
Kuala Lumpur.

Tuan,

PENGURANGAN DOS RADIASI SERAKAN SEMASA PROSEDUR PEMERIKSAAN RADIOGRAFI
MUDAHGERAK DI PUSAT PERUBATAN UKM

Dengan segala hormainya perkara di atas adalah dirujuk.

Tahniah diucapkan kepada kumpulan Sinaran kerana telah berjaya menghasilkan satu produk inovasi yang amat
berguna kepada jabatan ini. Saya amat menghargai usaha yang telah dilakukan oleh kumpulan dan berharap agar
alat yang dicipta iaitu t-Rax akan digunak penuhnya semasa pemerik diografi mudahgerak dijal

Keupayaan t-raX untuk mengurangkan dos radiasi serakan sebanyak 50 peratus yang diterima oleh pesakit bersebelahan

serta memberi manfaat kepada semua pihak adalah suatu percapaian yang boleh dibanggakan.

Saya berharap pengunaan alat tersebut dapat diseragamkan di dalam manual prosedur kerja jabatan sebagai garis
panduan yang baru yang perlu diamalkan oleh semua kakitangan yang terfibat sejajar dengan prinsip ALARA.idea
dan kreativiti kumpulan patut di perkembangkan lagi di masa had: untuk ipta 2lat yang lebih canggih dan
efektif serta boleh memberi manfaat kepada semua pihak.

Sekian, terima kasih.

Yang benar,

=gl
PROF, MADYA (K) DR. ZAHIAH MOHAMED
Ketua Jabatan Radiologi.

sk - Fasilitator

Jabatan Perkhidmatan Radiologi, Pusat Perubatan Universiti Kebangsaan Malaysia
Jalan Yaacob Latif, Bandar Tun Razak, 56000 Cheras, Kuala Lumpur, Malaysia,
Telefon: +603-9145 6173  Faksimili: 4603-9173 7824 E-mel: kirdlg@ppukm.ukm.my Laman Web: http://radiologi.ppukm.ukm.my/

DI IKTIRAF

KEJAYAAN PROJEK
DI PERAKU OLEH

KETUA JABATAN
RADIOLOGI, PUSAT
PERUBATAN UKM.




SURAT SOKONGAN

SURAT SOKONGAN PAKAR RADIOLOGI PUSAT
PERUBATAN UKM

Jabatan Perkhidmatan Radiologi  Department of Radiology Services

PPUKM3.10.33/151/4
1 September 2010
Ketua Kumpulan KIK Sinaran
Jabatan Perkhidmatan Radiologi
Pusat Perubatan UKM
Jalan Yaacob Latif
Bandar Tun Razak
56000 Cheras
Kuala Lumpur.

Tuan,

PENGURANGAN DOS RADIAS| SERAKAN SEMASA PROSEDUR PEMERIKSAAN RADIOGRAFI
MUDAHGERAK DI PUSAT PERUBATAN UKM

Dengan segala hormatnya perkara di atas adalah dirujuk.

Penelitian terhadap peralatan perlindungan radiasi serakan iaitu t-Rax telah dilakukan dan terbukti
berjaya memberi impak yang tinggi. Dengan penggunaan t-Rax bagi melindungi pesakit bersebelahan
semasa prosedur pemeriksaan radiografi mudahgerak, penurunan lebih dari 50 peratus dos radiasi

kan telah di rekodkan. Berdasarkan kepada pemerhatian saya dengan data yang diberi, saya
mendapati alat ini sesuai untuk digunakan di hospital ini dan juga boleh diperkenalkan kepada hospital-
hospital lain.

Diharapkan dengan penggunaan alat perlindungan tambahan ini dapat mengurangkan kadar dedahan
radiasi kepada kakitangan dan pesakit yang terlibat dalam pemeriksaan radiografi mudahgerak serta
sekaligus dapat memenuhi prinsip ALARA.

Sekian, terima kasih.

Yang benar,

sk - Fasilitator

Jabatan Perkhidmatan Radiologi, Pusat Perubatan Universiti Kebangsaan Malaysia
Jalan Yaacob Latif, Bandar Tun Razak, 56000 Cheras, Kuala Lumpur, Malaysia,
Telefon: 4603-9145 6173  Faksimili: 46039173 7824 E-mel: g ukm.my Laman Web: ppukm.ukm.my/

DI IKTIRAF

KEJAYAAN PROJEK
DI PERAKU OLEH

PAKAR RADIOLOGI,
PUSAT PERUBATAN
UKM.




SURAT SOKONGAN

SURAT SOKONGAN PAKAR FIZIK PUSAT
PERUBATAN UKM

DI IKTIRAF

PPUKM3.10.33/151/2
30 Ogos 2010
Ketua Kumpulan KIK Sinaran
Jabatan Perkhidmatan Radiologi
Pusat Perubatan UKM
Jalan Yaacob Latif
Bandar Tun Razak
56000 Cheras
Kuala Lumpur.

Tuan,

PENGURANGAN DOS RADIASI SERAKAN SEMASA PROSEDUR PEMERIKSAAN RADIOGRAFI
MUDAHGERAK DI PUSAT PERUBATAN UKM

Dengan segala hormatnya perkara di atas adalah dirujuk.

Adalah dimakiumkan bahawa, ujian dan peniaian terhadap alat periindungan radiasi serakan iaitu t-Rax telah dibuat dan
terbukti alat tersebut dapat mengurangkan dos radiasi serakan sebanyak 50 peratus yang diterima oleh pesakit bersedelahan
semasa ik diografi mudahgerak dij di wad-wad Pusat Perubatan UKM .

Y &)

Saya mencadangkan alat yang telah dicipta ini dapat digunakan secara berterusan semasa prosedur pemeriksaaan radiografi
mudahgerak dijalankan sejajar dengan prinsip ALARA yang diamalkan,

Sekian, terima kasih.

Yang benar,

W KEJAYAAN PROJEK
eyl e P P DI PERAKU OLEH

Jabatan Radiologi
PEGAWAI FIZIK

PPUKM.

PERUBATAN,
PUSAT PERUBATAN
UKM.

Jabatan Perkhidmatan Radiologl, Pusat Perubatan Universiti Kebangsaan Malaysia
Jalan Yaacob Latif, Bandar Tun Razak, S6000 Cheras, Kuala Lumpur, Malaysia.
Telefon: +603-9145 6173  Faksimili: 46039173 7824 £-miel: Kjrdig@ppukm ukm.my Laman Web: http://radiologi.ppukm.ukm.my/




SURAT SOKONGAN

SURAT SOKONGAN PEGAWAI PERLINDUNGAN
SINARAN PUSAT PERUBATAN UKM

—
Unversm
) K esanGsan
Mavavsia o
Perkhidmatan Radiologi, Department of Radiology Services D I I KTI RAF

Pusat Perubatan UKM UKM Medical Centre

PPUKM.3.10.331151/4
26 Ogos 2010

Ketua Kumpulan KIK Sinaran
Jabatan Perkhidmatan Radiologi
Pusat Perubatan UKM

Jalan Yaacob Latif

Bandar Tun Razak

56000 Cheras

Kuala Lumpur

Tuan,

PENGURANGAN DOS RADIAS! SERAKAN SEMASA PROSEDUR PEMERIKSAAN RADIOGRAF!
DI PUSAT TAN UKM

Dengan segala hormatnya perkara di atas adalah dirujuk.

Sukacita dimaklumkan bahawa, ujian dan i alat perfi gan ‘t-Rax’ telah dibuat dan
terbukti dapat mengurangkan dos radiasi serakan sebanyak 50 peratus semasa pemeriksaan radicgrafi
di wad-wad Pusat F UKM. Alat perlindungan ‘t-Rax’ sangat efektif
untuk g g dos serakan kepada pesakit semasa
kerana ciri-ciri yang mematuhi piawai ICRP.

Dalam perlindungan sinaran, dos radiasi se(akan boleh dengan 3 prinsip,
iaitu jarak, masa dan perisai. Maka, ‘t-Rax’ yang perisai dalam perlindungan
sinaran dapat mengurangkan dos yang tidak diperiukan kepada pesakit sekaligus mengamalkan
prinsip ALARA dalam memberi perkhidmatan kepada pesakit. Saya alat

‘t-Rax’ dapat di secara semasa di
Pusat Perubatan UKM.

Sekian, terima kasih.

KEJAYAAN PROJEK
wnod. DI PERAKU OLEH

Yang benar,

'MBL(L HAIRDL FAIZAL HJ, AHMAD

P o St G .27 PEGAWAI

PERLINDUNGAN
SINARAN, PUSA

PERUBATAN UKM.

Sk - Fasiltator, Kumpulan KIK Sinaran.

Jabatan Ratiologi, Pusat Perubatan Universitl Kebangsaan Malaysia, Jalan Yaacod Latd, Bandar Tun Razak, 56000 Cheras, Kusts
Lumpur,
Telefon: +603:9345 6172 Faksimill: +603-9173 7824 Laman Web: Mip://www.ppukm.ukm.my




SURAT SOKONGAN

SURAT SOKONGAN JAWATANKUASA KESELAMATAN DAN
KESIHATAN PEKERJA PPUKM

Timbalan Dekan (Perkhidmatan Klinikal)  Deputy Dean Clinical Services DI I KTI RAF

JKKKP PUSAT PERUBATAN UKM PPUKM3.10.7/1111JPB/2
8 September 2010

En Mazli Mohamad Zin

Ketua Kumpulan KIK Sinaran
Jabatan Perkhidmatan Radiologi
Pusat Perubatan UKM

Tuan,

PENGGUNAAN ALAT PERLINDUNGAN RADIASI SERAKAN t-RAX™ SEMASA PROSEOUR
PEMERIKSAAN RADIOGRAFI MUDAHGERAK DI PUSAT PERUBATAN UKM

Dengan segala hormatnya perkara di atas adalah dirujuk.

Adalah dimak bahawa Ki dan Kesihatan Pekerjaan (JKKP) telah meneliti
projek yang telah dijalankan oleh KIK Sinaran faitu alat perlindungan radiasi serakan t-raX™,

Berdasarkan penelitian yang dilakukan terhadap peralatan tersebut didapati memenuhi ciri-ciri seperti berikut,
KEJAYAAN PROJEK

1. T-raX dibuat dihasilkan daripada bahan kitar semula faitu getah plumbum yang telah dilupuskan.
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PENGGUNAAAN ALAT PERLINDUNGAN RADIAS] SERAKAN t-RAX™ DI KATIL PESAKIT
MALAYSIA.

Dengan segala hormatnya perkara di atas adalah dirujuk.

Adalah dimaklumkan bahawa pihak kami lelah buat ujian alat perlind radiasi serakan -RAX™
ke atas semua jenis kalil pesakit yang dikeluarkan oleh syarikal kami. Hasilnya, kami mendapati saiz alat
tersebut amat sesuai dan boleh digunapakai ke atas semua jenis katil pesakil keluaran syarikat kami

Uniuk makluman pihak tuan, syarikal kami adalah pembekal utama katl pesakit kepada semua hospital di
seluruh Malaysia dan juga untuk pasaran luar negara. Sehubungan itu, kami percaya hasil inovasi tersebut
boleh digunakan di semua hospital tanpa sebarang masalah dan kami mengucapkan tahniah kepada
kumpulan Sinaran kerana telah berjaya menghasilkan salu produk inovasi yang amat berguna untuk
kesejahteraan pesakil.

Sekian, terima kasih,

Yang benar, KILANG KATIL
MENGIKTIRAF
CIPTAAN BOLEH

LKL Advance Metaitech Sdn Bhd
Seioyon . 43300 S kembangan, Seongor Darl Enson DIGUNAKAN
DISEMUA KATIL
TANPA SEBARANG

MASALAH.

Redefining The Quality Of Patient Care
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PENGURANGAN DOS RADIAS! SERAKAN SEMASA PROSEDUR PEMERIKSAAN RADIOGRAFI
MUDAHGERAK DI PUSAT PERUBATAN UKM JADUAL PENGUKURAN DOS RADIASI

- i MESIN RADIOGRAFI MUDAHGERAK
Dengan segala hormatnya perkara di atas adalah diruuk

Adalah dimaklomkan bahawa, semakan dan penilaian terhadap aiat perindungan raciasi serakan 2y Rax teizh dbuat dan

BAHAGIAN | PERLINDUNGAN

UJIAN 1 JIAN 2 UWIAN3 | PURATA 50

ferbukt alat terssbut dapet mengurangkan dos radiasi serakan sabanyak 50 peratus yang d esaht hersebeianan ’T";‘:f MOBILE 30 98 60 626 100%
. i - { Parubatan UK i
semasa pemeniksaan radiografi mudahgerak dijalankan di wad-wad Pusa Perubatan RETINA
Saya ingi kan tahniah kepada kumpulan Sinaran kerana telah beraya me T-RAX MOBILE 14 14 1 13 20.8% YA
 dapat digunakan secara berterusan semasa prosedur pemenksiaan rediografl muds
memberkan manafaat kepada pesakit dan juga semua yang teriibat TANPA
T.RAX MOBILE 184 173 90 149 00
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R e PENGURANGAN

- : DOS RADIASI
ADALAH BENAR.

Jabatan Perkhidmatan Radlologl, Pusat Perubatan Unlversiti Kedangsan Malaysia

- () e Lumpur, Kakysia.
Jalan Yascob Latht, Bandor Tun Razak, S6000 Cheras, KU s ¥ km ukm.my/
Teltlon 460391856173 Faxsimil: +603-9173 7824 E-met: Mréig@ppukim ukm my Laman Web hitp://radalogh.poul




KEJAYAAN PROJEK n

KEJAYAAN PROJEK

MENCAPAI MENGGUNAKAN

MENURUNKAN MENGHASILKAN MENJIMATKAN
PIAGAM BAHAN KITAR
DOS RADIASI. PELANGGAN. INOVASI BARU. KOS DAN MASA. SEMULA.
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PEMBELAJARAN YANG DIPEROLEHI
DARI PROJEK

SEMANGAT PENGGUNAAN DAPAT MELIHAT

<erincama | MENINGKATKAN W 150 P i SESEBUAH
ILMU TENTANG MASALAH
polaia KIK SELESAIRAN DENGAN LEBIH
KUMPULAN. - MASALAH.

JELAS.




BERASASKAN KPI (KEY
PERFORMANCE INDEX)
YANG MENEKANKAN
KECEMERLANGAN
PERKHIDMATAN
SESUATU AGENSI,
SASARAN 50% TELAH
DICAPAI SEPERTIMANA
YANG TELAH
DISARANKAN OLEH
KETUA JABATAN.
(PKPA BIL. 2/2005)

PEMBELAJARAN KUMPULAN

SUMBANGAN KUMPULAN
DARI PROJEK

NEW ECONOMIC MODEL FOR MALAYSIA
PART 1

NATIONAL ECONOMIC ADVISORY COUNCIL

MODAL INSAN DAPAT
DI MARTABATKAN DAN
DITINGKATKAN
SEIRING DENGAN
PENINGKATAN
PENGETAHUAN,
KEMAHIRAN,
KREATIVITI, BERETIKA
MULIA DAN POSITIF
SERTA MEMPUNYAI
NILAI-NILALI
KEROHANIAN YANG
TINGGI.

Rakyat Didahulukan, .
Pencapaian Diutamakan {Sﬂ

DI DALAM KONSEP 1
MALAYSIA,
PENEKANAN DIDALAM
PENERAPAN DALAM
NILAI-NILAI ASPRISI
BERASASKAN BUDAYA
INOVASI YANG
SENTIASA BERSEDIA
UNTUK MENCUBA
SESUATU PERKARA
YANG BARU DAN
BERINOVASI.

i ot i Inavaet
-SAMAMENJA'” NNYA"

SEJAJAR DENGAN
AGENDA KERAJAAN
YANG MENYARANKAN
MALAYSIA INOVATIF
2010. DALAM
MENINGKATKAN
KESEDARAN DAN
MEMUPUK BUDAYA
INOVASI DI KALANGAN
RAKYAT MALAYSIA KE
ARAH PENGHASILAN
KEKAYAAN,
PENJANAAN ILMU DAN
KESEJAHTERAAN
RAKYAT.

MENEPATI PORTFOLIO
DASAR TEKNOLOGI
HIJAU NEGARA YANG
MERUJUK KEPADA
PEMBANGUNAN DAN
APLIKASI PRODUK
DARI SUMBER-SUMBER
YANG BOLEH
DIPERBAHARUI (KITAR
SEMULA).




PENILAIAN AHLI SEBELUM DAN SELEPAS PROJEK

NAMA AHLI
KRITERIA PENILAIAN PURATA
Mz | sD | Rs [ N\m | Fz | HA [ AF [ Nz | FR | AM
PENGETAHUAN DAN SEBELUM | 80 | 80 [ 30 [ 20 | 10 | 20 | 20 | 20 | 10 | 80 36
PEMALLMEE SELEPAS | 80 | 80 | 60 [ 60 | 60 | 60 | 60 | 60 | 60 | 80 66
SEBELUM | 80 | 70 | 60 [ 60 | 40 | 70 | 70 | 60 | 40 | 80 63
KOMITMEN
SELEPAS | 80 [ 80 | 70 | 70 | 70 | 70 | 60 | 70 [ 70 | 80 7
TOLERANSI DAN SEBELUM | 80 | 70 | 60 [ 60 | 40 | 60 | 60 [ 60 | 40 | 80 61

BERPASUKAN
SEMANGAT BERPASUKAN | sg| EpAS 70 | 70 7

SEBELUM 60 [ 70 65

KEYAKINAN DIRI PENGUCAPAN

AWAM 7 KEYAKINAN DIRI

SELEPAS 70 | 70 73

SEBELUM 60 | 50 55
SELEPAS 70 | 50 63
SEBELUM 40 | 60 55
SELEPAS 60 | 70 66
SEBELUM 70 | 50 58
SELEPAS 70 | 60 65
SEBELUM 60 | 60 48
SELEPAS 70 | 60 66
SEBELUM 60 | 40 57
SELEPAS 60 | 60 65
SEBELUM 60 | 30 46
SELEPAS 70 | 50 67

KEPIMPINAN

DAYA KREATIVITI KEPIMPINAN

PENGURUSAN
MASA

PENGURUSAN MASA

DAYA KREATIVITI
=+=SEBELUM -#-SELEPAS

PENGUCAPAN AWAM

PENDAPAT

Borang Penilaian Prestasi Ahli

PENJANAAN IDEA

dografi Mudabgersk di

SANGAT
BAIK

90-100

SANGAT
LEMAH

0-20

NILAI SEDERHANA

PERATUS 50-60

MAZLI

HALIMAH

SA’DON

AFZAN

ROSLAILI

NIZAM

NORMAN

FARAHANA

[AVAR I\

AMRI

BORANG PENILAIAN AHLI



PENGHARGAAN

PENGHARGAAN

PROF. MADYA (K) DR. ZAHIAH MOHAMED

KETUA JURU X-RAY JABATAN RADIOLOGI:
EN. HISHAMUDDIN ABD. MALEK

JAWATANKUASA KIK PPUKM

FASILITATOR KUMPULAN KIK SINARAN:
DR. FAIZAH MOHD ZAKI

SEMUA YANG TERLIBAT DI DALAM
MENJAYAKAN PROJEK INI

PENDENGAR YANG BUDIMAN.




