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Wow! Stora delar, om inte hela, dosimetrieliten i Europa ar i Aten! Och jag
fick vara med om detta, tack Svensk Forening for Nuklearmedicin for
resestipendiet!

Ska alla patienter fa en och samma aktivitetsméngd vid molekylar strdlterapi (fritt
dversatt fran molecular radiotherapy, MRT) eller ska vi individanpassa behandlingsdosen?
Vilken absorberad dos far riskorganen efter molekylar stralterapi? Vilken absorberad dos
far tumérerna? Hur raknar vi absorberad dos? Vilka verktyg har vi och vilka behévs for
att berakna dosen till tumér och normalvavnad? Vilka sjukhus i Europa bestammer
straldosen efter molekylar strdlterapi? Goér vi lika? Maste vi utféra dosplanering eller
dosberakningar efter behandling? Hur ska det gd till i klinisk rutin? Vilken roll ska
sjukhusfysikern ha? S& manga fragor som vi vill ha svar pa!

Jag som sjukhusfysiker jobbar kliniskt med nagra av dessa fragor och hade stora
forvantningar infér symposium om molekylar stralterapi. Manga av fragorna fick vi delvis
svar pa men det &r en del jobb kvar att géra bade lokalt och internationellt. Men arbetet
har borjat och nu finns ett EFOMP policy statement No.19 som trycker pd behovet att
anvanda absorberad dos och toxicitet som en indikator av behandlingseffekten istallet
for att anvanda standardaktivitetsmangder. Aktivitetsmangd ar ju en parameter som
inte kan férutsaga effekterna efter behandling, varken de toxiska eller tumdrsvaret. Fér
att komma till den punkt att anvanda absorberad dos och toxicitet som indikator pa
effekter presenterar EFOMP policyn en rad olika rekommendationer som &r val vard att
ta sig en titt pa! Sjalva foredraget om EFOMP policy statement no. 19 hélls av Katarina
Sjogreen-Gleisner och Glenn Flux och var ndgot utdver det vanliga. Det kdndes som att
man var med om en milstolpe som kom att paverka alla i féreldsningssalen. De gick
igenom processen som resulterade i policydokumentet. Allt utspelade sig i tre akter. Akt
1 och 2 framskred till tonerna av The final Count down och Never Ending Story och vi
fick vi félja resan fran radioaktivitetens upptackt till att man inser att man behéver
bestémma absorberad dos for att undvika toxiska effekter och tumdrsvar samt hur
eldsjélarna fér dosimetri inom nuklearmedicin har kdmpat for att fa faste. Tredje akten
var en pjas mellan journalisten (Katarina) och sjukhusfysikern (Glenn). Dar Journalisten
forsoker forstd vad radioaktiva ldkemedel &r och sjukhusfysikern (Glenn) férsoker
forklara och beratta problematiken och mdéjligheterna kring denna behandling med
radioaktiva lakemedel. Valdigt underhdllande.
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Symposiet bjéd pa mycket under tvd och en halv dag, schemat var fullspackat. Vi fick
bdde 6vergripande foreldsningar om den problematik som vi behéver ta oss igenom fér
att lyckas rata ut fr8getecknen ovan och kortare féredrag om specifika forskningsprojekt,
tex hur absorberad dos ska bestdmmas. M Bardiér gav ett férslag pd hur ett kliniskt
flode kan se ut och i stort sett all problematik kring varje del var minst en féreldsning
av olika experter under métet, figur 1. Under en timme var det ocksd
ett “rundabordsamtal” dar experter deltog. Det blev en valdigt bra diskussion och manga
mojligheter och idéer skapades.

Figur 1. T.v detaljerat tillvdgagdngssétt och t.h ett schematiskt sétt fér att lyckas utféra
————— |
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absorberad dos berdkningar.

Den viktigaste slutsatsen av moétet var att nu ar det dags att gora jobbet. Och
vi behéver hjélpas at!

Mycket lyckat symposium och mycket trevligt att
fa besdka Aten.
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