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Corten, Carrie:

Samen met Amke en Yvonne vorm ik een afstudeergroep, omdat de voorkeur, bij ons alle drie, uitging naar een afstudeerproject op een radiologieafdeling. Mijn persoonlijke voorkeur ging uit naar een afstudeerproject op een radiologieafdeling, omdat ik er tijdens het stagejaar achter gekomen ben dat de werkzaamheden/onderzoeken op een radiologieafdeling mij het meeste aanspreken. Mede door het volgen van de minor ART ben ik geïnteresseerd geraakt in een afstudeeronderwerp in de MRI. 
Nadat we contact opgenomen hadden met de radiologieafdeling van het UMC St Radboud waren we alle drie al snel geïnteresseerd. We hadden de keuze uit verschillende onderwerpen. Ieder afzonderlijk had een top drie gemaakt van de onderwerpen waarin we het meest geïnteresseerd waren. Hieruit bleek dat de voorkeur bij ons allemaal uitging naar hetzelfde onderwerp. 

Het gekozen MRI-onderwerp gaat over de SPACE techniek bij een MRCP-onderzoek. Doordat het onderzoeken, eventueel implementeren van een nieuwe MRI techniek(SPACE) vind ik het erg interessant en vernieuwend. Ook doordat ikzelf nog niet zo bekend ben met een MRCP-onderzoek vind ik het een uitdaging. 

Vermeulen, Yvonne: 

Vanuit de opleiding MBRT (Medisch Beeldvormende en Radiotherapeutische Technieken) zijn wij op zoek gegaan naar een afstudeerproject. Alle drie wisten we dat we graag een project wilden opstarten binnen de radiodiagnostiek. We hebben alle drie stage gelopen op de RD, en het is een domein wat ons allen aanspreekt. Binnen de minor ART (Advanced Radiologic Technology) zijn we in aanraking gekomen met de nieuwere technieken, waaronder MRI. Alle drie wilden we graag deze kennis toepassen binnen ons afstudeerproject. 

Al snel werd duidelijk dat er binnen het UMC St Radboud ons een kans wilde bieden om een project op te starten op de MRI-scan. Het onderwerp in combinatie met de instelling sprak mij aan; het Radboud is een groot, academisch ziekenhuis; het soort instelling waar ik zelf zou willen gaan werken. 

Er waren binnen de MRI verschillende onderwerpen om uit te kiezen. Wij hebben deze onderwerpen op een rijtje gezet, en alle drie onze eerste keus aangegeven. Allen kwamen wij uit op het onderwerp betreffende de SPACE techniek. De combinatie van vernieuwend, specifiek en uitdagend sprak ons aan. Zelf ben ik enthousiast om me te gaan verdiepen in het MRCP-onderzoek, iets waar ik nog veel kennis over op kan doen wat betreft uitvoering, technieken en pathologieën. Ook het eventueel implementeren van de SPACE techniek is voor mij een grote uitdaging waar ik met veel plezier aan begin.

Wouters, Amke:

Vanuit de opleiding MBRT begint vanaf februari de afstudeerfase. De bedoeling is dat met meerdere personen aan een afstudeerproject gewerkt wordt.

Voor het vormen van een afstudeergroep vond ik het natuurlijk niet alleen belangrijk dat de groep bestaat uit mensen die sociaal en gezellig zijn. Maar bovenal dat ze serieus, gemotiveerd en hard werkend zijn. Daarom is het belangrijk dat we het allemaal eens zijn over het onderwerp voor het afstudeerproject. 

Mijn persoonlijke voorkeur gaat uit naar een afstudeerproject in de Radiologie. Binnen de minor ART is MRI veel aan bod gekomen. Ik heb binnen deze minor veer geleerd over MRI en ben het interessant gaan vinden. Daardoor werd het voor mij al snel duidelijk dat het onderwerp binnen de Radiologie over MRI moet gaan. Mijn twee groepsgenoten delen deze voorkeur, waardoor we gericht konden gaan zoeken. 

Als instelling ging de voorkeur uit naar een groot (academisch) ziekenhuis. Dit omdat hier meer mogelijkheden zijn qua onderzoek. Vandaar dat we contact opgenomen hebben met het UMC St Radboud en gelukkig konden we hier terecht. We kregen de keuze uit verschillende onderwerpen. We hebben individueel gekeken naar de onderwerpen. Alle drie onze voorkeur ging uit naar een onderwerp dat gaat over een nieuwe SPACE techniek van Siemens. Hierin gaan we onderzoeken of dat het van meerwaarde is om deze nieuwe techniek te gebruiken voor een MRCP-onderzoek in plaats van de T2W TSE die nu nog gebruikt wordt. Het onderwerp lijkt me interessant, vernieuwend en uitdagend. 

Ik kijk er, uiteraard met veel plezier, naar uit om aan het project te werken en het tot een goed einde te brengen!

Globaal chronologisch overzicht
Week 1: 4 t/m 8 januari 2010
Op woensdag 6 januari hebben we een gesprek gehad met de praktijkbegeleidster (Mechelien Maas) van de radiologieafdeling in het UMC St Radboud. In dit overleg hebben we stageovereenkomst getekend, waarbij we akkoord zijn gegaan met de onderstaande voorwaarden:
· Houden zich aan afspraken van stageovereenkomst. (Bijvoorbeeld geheimhoudingsplicht)

· Werken 24 uur per week op de afdeling aan het afstudeerproject. 

· Leggen alle beslisdocumenten en theoretische verantwoording aan de afdeling voor ter goedkeuring, alvorens bij school in te dienen. 

· Doen verslaglegging van gemaakte afspraken tijdens besprekingen. Verslag naar projectleider. 

· Ontvangen halverwege en op het einde van het afstudeerproject feedback van de projectleider en praktijkbegeleider. 

· Verzorgen van de informatieoverdracht op de afdeling. 

Tevens zijn we begonnen met het invullen van formulier 0. Dit formulier is na een paar opmerkingen door Mechelien goedgekeurd. Hierdoor hebben we formulier 0 op donderdag 7 januari opgestuurd naar Tineke van Helvert. 

Week 2: 11 t/m 15 januari 2010
Donderdag 14 januari kregen we, via de mail, een ‘GO’ voor formulier 0 (zie blz. 18). Hierna zijn we doorgegaan met formulier 1. Vooralsnog verloopt alles voorspoedig.
Week 4: 25 t/m 29 januari 2010
In deze week hebben we de eerste opzet van formulier 1 afgerond en opgestuurd naar Mechelien. Ze gaf ons toestemming om het formulier aan school voor te leggen. Dit hebben we vervolgens gedaan. 
Tevens heeft Mechelien ons laten weten dat Cindy Frentz (senior MRI-laborant) ons gaat begeleiden op inhoudelijk gebied. 
Week 5: 1 t/m 5 februari 2010
Inmiddels hebben we de minor ART afgerond, waardoor we ons volledig kunnen richten op het afstudeerproject. 
Op dinsdag 2 februari hebben we een gesprek gehad met Tineke over formulier 1. Ze had verschillende opmerkingen over de vraagstellingen. Een belangrijke opmerking was dat deze stellingen direct in verband moeten staan met de probleemstelling. Deze opmerkingen hebben we direct verwerkt. De verbeterde versie van het formulier hebben we naar Tineke toegestuurd. 

Vervolgens kregen we Jos Peeters toegewezen als begeleidend docent. Met hem hebben we een afspraak gemaakt voor week 6.
Week 6: 8 t/m 12 februari 2010
Op maandag 8 februari vond er een gesprek met Jos plaats. In dit gesprek werden de tot nu toe ingevulde formulieren besproken en werd er uitleg gegeven over de afstudeerperiode. We werden er op gewezen dat we ons moeten richten op de vormgeving van het project en de uitvoering van het onderzoek. We moeten na gaan denken over hoe we het onderzoek precies voor ons zien met betrekking tot de beschikbaarheid van middelen, materialen, begeleiders etc. 
Naar aanleiding van dit gesprek hebben we overleg gehad binnen de groep. We hebben hierbij de bovenstaande punten besproken en een plan van aanpak gemaakt, dat we voor gaan leggen aan onze begeleiders in het UMC St Radboud. Tevens hebben we een aantal punten op papier gezet betreffende de randvoorwaarden, die we voor willen leggen aan Cindy. Vervolgens hebben we haar gemaild over een eventuele afspraak op dinsdag 9 februari. Ook hebben we de eerste opzet van formulier 2 gemaakt waarin we onder andere een planning en de randvoorwaarden hebben opgesteld. 
Vanaf dinsdag 9 februari zijn we iedere dinsdag, woensdag en donderdag in het UMC St Radboud aanwezig om te werken aan ons afstudeerproject. 

Dinsdag 9 februari hebben we een gesprek gehad met onze begeleidsters (Cindy en Mechelien) om een aantal punten te bespreken, naar aanleiding van het gesprek met Jos op maandag 8 februari. In dit gesprek hebben we afgesproken dat wij het protocol eerst opstellen door middel van literatuurstudie, daarna op onszelf uitproberen/optimaliseren en daarna op een aantal vrijwilligers uitvoeren. De resultaten van het vrijwilligersonderzoek worden statistisch verwerkt. We hebben ook besproken dat de MRI-scans blind beoordeeld gaan worden door laboranten of radiologen. 
Daarnaast hebben we meegekeken bij de uitvoering van een MRCP-onderzoek en hebben we de formulieren 1, 2 en 3 aangepast en ons projectplan gemaakt. 

Op woensdag 10 februari zijn we begonnen met de literatuurstudie. We zijn begonnen met het maken van de anatomie en fysiologie van de lever (Yvonne), galblaas (Amke) en pancreas (Carrie). 
Donderdag 11 februari hebben we de Body Of Knowlegde afgemaakt en heeft er wederom een gesprek plaatsgevonden met Cindy. Hierin hebben we een aantal afspraken gemaakt over de weken waarin we het protocol optimaliseren en uitvoeren op vrijwilligers. 
Formulier 1 is vandaag goedgekeurd (zie blz. 20).

Tot nu toe verloopt alles redelijk voorspoedig. Onze planning was om volgende week met de literatuurstudie te beginnen, maar we hebben deze week de Body Of Knowledge al gemaakt. Een nadeel is dat we maar één computer met internet hebben, als het goed is wordt dit probleem volgende week verholpen.

Week 7: 15 t/m 19 februari 2010
Dinsdag 16 februari zijn we begonnen met het doornemen van de opmerkingen in formulier 2. Een belangrijke opmerking van Jos was dat we moeten streven naar 20/25 vrijwilligers voor een goede statistische betrouwbaarheid. Dit, terwijl we van Cindy te horen hebben gekregen dat vijf vrijwilligers voor het onderzoeken van de meerwaarde van de SPACE techniek voldoende is. Naar aanleiding van alle opmerkingen hebben we formulier 2 aangepast. Ook hebben we een uitgebreidere planning gemaakt met betrekking tot het uitvoeren van het onderzoek. Deze planning zullen we donderdag met Cindy bespreken. 
Daarnaast hebben we meegekeken bij een MRCP-onderzoek en zijn we begonnen met hoofdstuk 2 van de literatuurstudie. Gezamenlijk hebben we paragraaf 2.1 t/m 2.4, 2.6 en 2.7 gemaakt. Paragraaf 2.5 is onderverdeeld in drie stukken. 
Op woensdag 17 februari hebben we hoofdstuk 2 van de literatuurstudie afgerond. Over dit hoofdstuk hebben we nog een aantal vragen, deze zullen we donderdag in het wekelijkse overleg voorleggen. Ook hebben we van Cindy een reactie gehad op onze formulieren, waaruit bleek dat de verwoording over de insteek van het project onduidelijk was. Deze reactie hebben we vervolgens doorgestuurd hebben naar Jos. 
Het internetprobleem is opgelost, we hebben vandaag internetaansluitingen gekregen voor de twee laptops. Dit werkt een stuk prettiger. 
Donderdag 18 februari hebben we hoofdstuk 3 gemaakt. Paragraaf 3.1 t/m 3.3 hebben we gezamenlijk geschreven, paragraaf 3.4 is onderverdeeld. 
Week 8: 22 t/m 26 februari 2010
Naar aanleiding van Jos’ reactie op de mail over de insteek van het project hebben we wederom de formulieren en het projectplan aangepast. Deze hebben we vervolgens in de projectruimte geplaatst en naar Cindy gestuurd. 
Helaas kwamen we er vanmorgen achter dat er één internetaansluiting voor de laptop verdwenen is. Wordt vervolgd! 
Woensdag 24 februari zijn we gestart met hoofdstuk 4. Nu zijn we dus echt begonnen met de verdieping in de SPACE techniek. 
We hebben via internet een aanvraag ingediend bij SIEMENS. Hopelijk krijgen we meer (bruikbare) informatie over de SPACE-sequentie.
Donderdag 25 februari hebben we verder gewerkt aan hoofdstuk 4. Ook hebben we ons wekelijkse overleg gehad met Cindy. Hierin hebben we inhoudelijke vragen gesteld over verscheidende dingen (voornamelijk over het huidige MRCP protocol) waar we tijdens de literatuurstudie tegen aan zijn gelopen. Tevens hebben we afspraken gemaakt over de scantijden en de radiologen die de MRCP-scans gaan beoordelen. 
’s Middags zijn we gaan kijken op de 1,5T MRI en hebben we een eigen werkmap in het systeem toegewezen gekregen om de SPACE-sequentie te optimaliseren. Hierin hebben we de allereerste opzet gemaakt van het protocol. Daarnaast heeft Cindy voor ons contact opgenomen met de technische dienst voor de internetaansluiting. We hebben nu dus weer internet op alle laptops. 

Vrijdag 26 februari is formulier 2 goedgekeurd (zie blz. 27).

Week 9: 1 t/m 5 maart 2010
Dinsdag 2 maart zijn we, naar aanleiding van de opmerkingen van Jos, begonnen met het aanpassen van formulier 3. Na de aanpassingen hebben we dit formulier meteen weer terug gemaild. Daarnaast hebben we wederom contact opgenomen met SIEMENS. We hebben een mail gestuurd naar dhr. van den Bergh met daarin een aantal concrete vragen. 
In de lunchpauze vond het eerste testmoment van de eerste opzet van het MRCP protocol plaats. Carrie was hierbij de testpersoon. Amke en Yvonne hebben samen met Cindy de verschillende sequenties gescand. De bevindingen hebben we direct na de scan opgenomen in het logboek protocoloptimalisering. 
Woensdag 3 maart zijn we begonnen met het beoordelen van de MRCP-scans. Onze bevindingen en conclusies zijn opgenomen in het logboek protocoloptimalisering. Hierna zijn we verder gegaan met de literatuurstudie, hoofdstuk 5. Paragraaf 5.1 is onderverdeeld; Yvonne heeft 5.1.1 geschreven, Carrie en Amke hebben 5.1.2 geschreven. Paragraaf 5.2 is gezamenlijk gemaakt. 
Donderdag 4 maart hebben we hoofdstuk 4 aangevuld. Ook hebben we het wekelijkse overleg met Cindy gehad, waarin we inhoudelijke vragen hebben gesteld. Mechelien was ook bij dit gesprek aanwezig, omdat zij op woensdag 3 maart telefonisch contact heeft gehad met Jos. Zij wilde graag meer weten over de inhoud van het project. 

Week 10: 8 t/m 12 maart 2010
Dinsdag 9 maart heeft het tweede testmoment plaatsgevonden. Hierbij hebben Carrie en Amke gescand en was Yvonne testpersoon. Hierbij hebben we de SPACE-sequenties gescand met verschillende TE’s. 
Woensdag 10 maart heeft er een gesprek plaatsgevonden met Jos. Tijdens dit gesprek is het plan van aanpak besproken. Naar aanleiding van dit gesprek zullen we verschillende aanpassingen doen. 

Donderdag 11 maart hebben we de op-/aanmerkingen van Cindy op onze theoretische verantwoording gekregen. Tevens hebben we ons wekelijkse overleg gehad en hebben we een aantal sequenties gescand. Hierbij scande Yvonne en Carrie en was Amke de testpersoon. 
Vrijdag 12 maart hebben we via de mail een reactie gehad van dhr. van den Bergh. Hij heeft kort antwoord gegeven op onze vragen en een aantal artikelen bijgevoegd. 

Week 11: 15 t/m 19 maart 2010
Maandag 15 maart hebben we allemaal afzonderlijk literatuurstudie gedaan. We hebben de van dhr. van den Bergh verkregen artikelen doorgenomen, zodat we deze week verder kunnen werken aan de theoretische verantwoording. 
Formulier 3 is vandaag goedgekeurd (zie blz. 32)
Dinsdag 16 maart zijn we gezamenlijk van start gegaan met hoofdstuk 4.3. Aan dit hoofdstuk hebben we 17 en 18 maart ook gewerkt. Voor het schrijven van dit hoofdstuk hebben we nogmaals dhr. van den Bergh gemaild, omdat we een aantal specifieke vragen hadden over SPACE en HyperTSE. 
Donderdag 18 maart hebben we ook de op-/aanmerkingen verwerkt, die we vorige week van Cindy verkregen hebben op onze theoretische verantwoording. 

Week 12: 22 t/m 26 maart 2010
Maandag 22 maart kregen we een reactie van dhr. van den Bergh op onze mail. In deze mail gaf hij geen antwoord op onze vragen, omdat hij geen tijd had om de vragen in detail te beantwoorden. 
Dinsdag 23 maart zouden we in de lunchpauze scantijd hebben, maar dit ging helaas op het laatste moment niet door. Donderdag is het eerstvolgende scanmoment om het SPACE protocol te optimaliseren. Verder hebben we die dag gezamenlijk TRAPS uitgezocht en verwerkt in hoofdstuk 4.3. 
Woensdag 24 maart hebben we gezamenlijk gewerkt aan het voorwoord, hoofdstuk 4.3 en hoofdstuk 6. Ook hebben we de eerste opzet voor de index gemaakt. 
Donderdag 25 maart hebben we verder gewerkt aan de index. Daarna hebben we de gehele theoretische verantwoording doorgenomen en aangepast. Deze keer hebben we voornamelijk gelet op het woordgebruik, zodat alle afkortingen en woorden op dezelfde manier worden geschreven en gebruikt. ’s Middags hebben we een aantal verschillende sequenties getest. Op het eerste gezicht zagen de MRI-scans er slecht uit. Om de scans, vóór het volgende scanmoment, goed te bestuderen en een verklaring te zoeken voor de slechte kwaliteit hebben we besloten om maandag naar school te gaan. Tevens hebben we een opzet gemaakt voor het beoordelingsformulier voor de beoordeling van de MRI-scans. 
Week 13: 29 maart t/m 2 april 2010
Maandag 29 maart zijn we naar school geweest om de MRI-scans van donderdag 25 maart te bekijken. De getrokken conclusies hebben we beschreven in het logboek protocoloptimalisering. Daarnaast hebben we besproken welke sequenties we dinsdag 30 maart tijdens het testmoment willen scannen. 
Dinsdag 30 maart hebben we het beoordelingsformulier afgemaakt. In de middag hebben we onze eerste vrijwilliger gescand. Daarna zijn we naar een lezing geweest over hyperecho. Hieruit hebben we kunnen concluderen dat we het principe van hyperecho op de juiste manier geïnterpreteerd en beschreven hebben. 

Woensdag 31 maart hebben we de theoretische verantwoording doorgenomen en verschillende aanpassingen gedaan. Tevens hebben we in de tekst meer linken gelegd met het MRCP-onderzoek door middel van het toevoegen van afbeeldingen en het schrijven van inleidende stukken.
Donderdag is er tussen ons een heftige ruzie ontstaan. We waren het niet met elkaar eens over het plaatsen van de voetnoten en de daarbij te gebruiken komma’s, punten en cursieve tekst.
 
‘s Middags heeft het tweede scanmoment voor het vrijwilligersonderzoek plaatsgevonden. 

Week 14: 5 t/m 9 april 2010
Dinsdag 6 april hebben hoofdstuk 2 en 3 doorgenomen en alle voetnoten in deze hoofdstukken geplaatst. Ook hebben we een vrijwilliger voor het onderzoek gescand. 
Woensdag 7 april hebben we de hoofdstukindeling aangepast. We hebben voornamelijk gewerkt aan hoofdstuk 6 en 7. 
Donderdag 8 april hebben we verder gewerkt aan het plaatsen van de voetnoten. Vervolgens hebben we hoofdstuk 7 afgemaakt en twee vrijwilligers gescand. 
Week 15: 12 t/m 16 april 2010
Dinsdag 13 april hebben we gezamenlijk hoofdstuk 8 afgemaakt. Tevens hebben we de inhoudsopgave en literatuurlijst gemaakt. 
Woensdag 14 april hebben we het computerprogramma SPSS bestudeerd. Amke had het computerprogramma en een boek van SPSS meegenomen. Ze had dit samen met haar vriend al voorbereid, omdat wij alle drie nog nooit met het programma gewerkt hebben. 
Ook hebben we de op-/aanmerkingen van Cindy in de theoretische verantwoording verwerkt. 
Donderdag 15 april hebben we gezamenlijk gewerkt aan de discussie. Tevens hebben we de beoordelingsformulieren aangepast en uitgeprint. Deze hebben we overhandigd aan de radiologen en laborant die de MRI-scans gaan beoordelen. 
Week 16: 19 t/m 23 april 2010
Dinsdag 20 april hebben we de beoordeling van de laborant verwerkt. Ook hebben we gezamenlijk de eerste opzet van de Engelse en Nederlandse samenvatting en van de inhoudsopgave gemaakt. 
Woensdag 21 april hebben we de beoordeling van één radioloog verwerkt. Vervolgens hebben we contact opgenomen met de andere radioloog die de scans zou beoordelen. We vroegen ons af of de radioloog de scans al beoordeeld had, omdat er afgesproken was dat de scans voor 19 april beoordeeld zouden zijn. Zie: problemen en dilemma’s.
Tevens hebben we verschillende bijlagen ingescand en toegevoegd.
Donderdag 22 april hebben we het logboek protocoloptimalisatie toegevoegd in een bijlage van de theoretische verantwoording. Vervolgens zijn we begonnen met het SPACE protocol (product D). Daarnaast hebben we geregeld dat de beelden weer teruggeplaatst worden op Impax, zodat de laatste reviewer de beelden kan beoordelen. Tot slot hebben we opgezocht wat de richtlijnen zijn van de Gamma, met betrekking tot het schrijven van het artikel.

Week 17: 26 t/m 30 april 2010
Tijdens het weekend kregen we bericht dat de laatste radioloog de scans inmiddels beoordeeld heeft. 

Dinsdag 27 april hebben we gezamenlijk de beoordeling van de laatste radioloog verwerkt in SPSS. Vervolgens hebben we hoofdstuk 9 (9.0 en 9.1) gemaakt. 
Woensdag 28 april hebben we gewerkt aan hoofdstuk 9 (9.2 t/m 9.5). Tevens hebben we hoofdstuk 8 aangepast (verschillende paragrafen toegevoegd), en de conclusie en paragraaf 7.3 gemaakt. Daarnaast zijn we begonnen met de paginanummers in de index te plaatsen. 
Donderdag 29 april hebben we gezamenlijk de index en samenvattingen afgemaakt. Tevens hebben we de aanbevelingen geschreven. De theoretische verantwoording is nu voltooid. 
Week 18: 3 t/m 7 mei 2010
WEEKJE VAKANTIE!☺
Week 19: 10 t/m 14 mei 2010
Dinsdag 11 mei zijn we de hele dag bezig geweest met het doorlezen en het verbeteren van de gehele theoretische verantwoording. 

Woensdag 12 mei hebben we een gesprek gehad met de coördinerend MRI-radioloog en MRI-laborant aangaande de implementatie van de SPACE-sequentie voor het MRCP-onderzoek. We hebben de resultaten en conclusies laten zien van zowel de literatuurstudie als het praktijkonderzoek. Beiden waren erg enthousiast en stemden in met de implementatie. De SPACE-sequentie hebben we vervolgens geïmplementeerd in het MRI-systeem van beide 1,5T MRI-scanners. 
We zullen op 17 juni een presentatie geven over de SPACE techniek. Zowel radiologen als MRI-laboranten zullen hierbij aanwezig zijn. 
Week 20: 17 t/m 21 mei 2010
Dinsdag 18 mei zijn we gezamenlijk begonnen met het schrijven van het artikel. We schrijven het artikel volgens de richtlijnen van de Gamma. We maken qua opmaak twee versies. Het artikel voor school krijgt een ‘artikel lay-out’ en voor de Gamma een standaard opmaak. 
Week 20: 24 t/m 28 mei 2010
Dinsdag 25 mei hebben we feedback gehad van Jos op de eerste versie van de theoretische verantwoording. Zoals het verslag er nu uit ziet is het in principe voldaan, maar er zijn altijd nog puntjes ter verbetering. Dinsdag hebben we voor en na het college ‘ presentatie en kwaliteitsregister’ gewerkt aan de verbetering van de theoretische verantwoording. 

Woensdag 26 mei hebben we het logboek protocoloptimalisering (bijlage 5) aangepast. Ook hebben we formulier 0 t/m 3 toegevoegd aan het procesverslag. Tevens hebben we alle titelpagina’s van de producten aangepast. 

Donderdag 27 mei hebben we de presentatie gemaakt voor zowel het UMC St Radboud als voor school.
Problemen en dilemma’s 
· Invullen van formulieren 1 t/m 3. We hebben formulier 1 t/m 3 verschillende malen moeten aanpassen. Dit hebben we opgelost door steeds alle opmerkingen zo goed mogelijk te verwerken. 

· Plan van aanpak. Na een aantal aanpassingen is het goedgekeurd. 
· Internet. De eerste anderhalve week in het UMC St Radboud hadden we geen internetaansluitingen voor de twee laptops. Dit werd opgelost, maar na één week was één van de internetaansluitingen weer verdwenen. Dit hebben we meteen gemeld en de dag erna hadden we weer voor beide laptops een internetaansluiting. 

· Vrijwilligersaantal. Door een verkeerde verwoording van de vraagstellingen in onze formulieren werd er door school en het UMC St Radboud verschillend gedacht over de opzet van het project. Daarom ontstond er een klein misverstand, waardoor school 25 vrijwilligers het minimum vond, terwijl Cindy vijf voldoende vond. Na het aanpassen van de formulieren en duidelijke informatie overdracht naar Jos is dit opgelost. We zijn tot overeenstemming gekomen dat vijf vrijwilligers voldoende is.
· Bij het testmoment waren de MRI-scans van 25 maart van slechte kwaliteit. Tijdens het testmoment zijn een aantal sequenties twee maal gescand om de oorzaak van de slechte beeldkwaliteit proberen te achterhalen en toevalsbevindingen uit te sluiten. Echter op dat moment kon de oorzaak niet achterhaald worden. Daarom zijn we maandag 29 maart naar school toe gegaan, waar we de MRI-scans nogmaals hebben bekeken. We hebben mogelijke oorzaken bedacht voor de slechte beeldkwaliteit, namelijk:

· Aan de grafiek van de ademhalingscyclus van de testpersoon was te zien dat hij erg onregelmatig had geademd. 

· Tijdens het ademhalen bewoog de buik van de testpersoon veel, wat voor bewegingsartefacten gezorgd kan hebben. 

· De testpersoon was niet nuchter was.

· Omvang van de testpersoon. De SPACE-sequenties hadden we tot op dat moment alleen nog maar getest op relatief ‘dunne’ vrouwelijke personen. Dit was het eerste mannelijke en relatief stevige testpersoon. 

· De combinatie van bovenstaande factoren kan invloed hebben gehad. 
Naar aanleiding van bovenstaande oorzaken hebben we voor het testmoment van dinsdag 30 maart een mannelijk en stevig testpersoon geregeld. Deze testpersoon was nuchter en had een regelmatige ademhalingscyclus. 
De MRI-scans waren van goede beeldkwaliteit. Hierdoor hebben we uitgesloten dat het aan de omvang van de testpersoon ligt. We gaan er vanuit dat de overige oorzaken of een combinatie ervan, invloed gehad heeft op de beeldkwaliteit van de vorige MRI-scans. 
· De MRI-scans zouden door alle reviewers voor 19 april 2010 beoordeeld worden, zodat de scans die dag van de MRI en impax verwijderd zouden kunnen worden. Eén van de reviewers had echter de scans voor 19 april nog niet beoordeeld, terwijl de scans al wel van de Impax en MRI verwijderd waren. 
Gelukkig hadden we alle scans nog op Cd-rom staan en na contact opgenomen te hebben met de mensen van Impax zijn de scans teruggeplaatst. Dit hebben we gelijk doorgegeven aan de radioloog, zodat de beelden alsnog beoordeeld konden worden.  

Positieve ervaringen
· Kennismaking met Mechelien en Cindy

· Contact met Cindy. Het contact met Cindy verloopt erg prettig. Iedere donderdag hebben we een feedbackmoment, waarin we vragen kunnen stellen en afspraken maken. Hierdoor verloopt het opstellen van de theoretische verantwoordingen en het MRCP protocol zonder problemen en dilemma’s. 
Daarnaast heeft ze alle scantijden voor de MRI gereserveerd en is ze aanwezig tijdens de uitvoering van de scans. 
· Begeleiding vanuit school en het UMC St Radboud. 
· Beschikbaarheid apparatuur en middelen. We hebben een eigen werkruimte met toegang tot internet en literatuur, met de koffieautomaat om de hoek. Tevens is er voldoende scantijd op de MRI beschikbaar. 

· Lezing Hyperecho en TRAPS. Omdat we deze technieken (voor het schrijven van de theoretische verantwoording) al bestudeerd hadden was de lezing goed te volgen. De presentatie was gebaseerd op de artikelen die wij ook hebben bestudeerd, waardoor er voor ons geen nieuwe dingen werden verteld. Door deze lezing weten we wel zeker dat onze interpretatie van de artikelen de juiste was. 

· Beschikbaarheid van vrijwilligers. Het vinden van testpersonen en vrijwilligers verliep zonder problemen. Er waren voldoende mensen bereid het MRCP-onderzoek te ondergaan. 
· Medewerking radiologen en senior MRI-laborant. Allen waren bereid om de MRI-scans te beoordelen. 
Persoonlijke reflectie

Corten, Carrie:
Tijdens de afstudeerperiode heb ik samen met Amke en Yvonne gewerkt aan de verschillende afstudeerproducten. Gedurende deze periode waren we drie dagen per week aanwezig op de radiologieafdeling van het UMC St Radboud. Hier hadden we een eigen werkruimte met een computer en internet tot onze beschikking.
Over de begeleiding vanuit school en het UMC St Radboud, door Mechelien en Cindy, ben ik erg tevreden. De samenwerking verliep prettig. Cindy heeft ons voornamelijk op inhoudelijk gebied begeleid. We konden bij haar terecht met vragen. Ook heeft zij op-/aanmerkingen gegeven op de theoretische verantwoording en heeft ze verscheidene zaken voor ons geregeld. Zij heeft bijvoorbeeld de scantijden op de MRI-scanner voor ons gereserveerd. Hierdoor hadden we voldoende scanmomenten voor de optimalisatie van de SPACE-sequentie en de uitvoering van de het praktijkonderzoek.
Daarnaast was ook het ander personeel, zoals de radiologen en MRI-laborant, bereid om hun medewerking te verlenen. Tevens hebben we geen moeite gehad met het vinden van vrijwilligers voor de optimalisatie van de SPACE-sequentie en het praktijkonderzoek. Allen waren eveneens direct bereid om vrijwilliger te zijn. 

De samenwerking in de groep verliep, zoals ik had verwacht, erg gemakkelijk en goed. We hebben goed doorgewerkt aan de verschillende producten met af en toe wat tijd voor gezelligheid. Daarnaast was er geen sprake van meningsverschillen die de samenwerking of sfeer hebben beïnvloed. 

De vooraf gemaakte planning bleek erg goed te werken. We hebben alle werkzaamheden bijgehouden en bleken iedere keer voor of gelijk met de planning te lopen.

Ook de taakverdeling in de groep heeft geen problemen opgeleverd. Zoals te zien is in het procesverslag hebben we veel gezamenlijk gewerkt. Dit was erg prettig en heeft er toe geleidt dat iedereen hetzelfde heeft bijgedragen aan de afstudeerproducten. Over het eindresultaat van alles producten ben ik erg tevreden. 
Gedurende de literatuurstudie van het afstudeerproject heb ik erg veel geleerd; ik vond het onderwerp erg interessant. Sommige delen vond ik ingewikkeld/moeilijk, voornamelijk de theorie achter hyperecho en TRAPS was erg pittig. Dit maakte het wel uitdagend. 
Ook het praktijkonderzoek was erg leerzaam. Vooral het optimaliseren van de SPACE-sequentie was interessant; het zoeken naar nieuwe mogelijkheden, verbeterpunten, zien welke effecten aanpassingen hebben op de scan en het vinden van de optimale SPACE-sequentie. 

Kortom, ik kijk met veel tevredenheid terug op deze afstudeerperiode. 

Vermeulen, Yvonne: 
Terugkijkend op het afstuderen kan ik zeggen dat ik een positief gevoel heb overgehouden aan de manier waarop alles verlopen is. Ik ben over het algemeen zeer tevreden over de strakke planning, de samenwerking en de kwaliteit van de producten waarin het project geresulteerd heeft. 
Vanaf het begin van het afstuderen was het voor ons alle drie duidelijk wat we precies van het project en van elkaar verwachtten. Al snel hadden we een passende opdracht binnen het UMC St Radboud op de afdeling Radiologie gevonden. Het onderwerp sprak ons allen direct aan, evenals de manier waarop men in het ziekenhuis met ons omging. We zijn zowel vanuit school als vanuit het ziekenhuis gedurende het hele project goed begeleid. 

We hebben het onderwerp meteen vanaf het begin duidelijk afgebakend, waardoor het mogelijk was om direct specifieke literatuurstudie te doen. We zijn dan ook zeer goed van start gegaan. Mede doordat we in het begin zo goed van start zijn gegaan, maar ook doordat de taken goed verdeeld waren, is het mogelijk geweest om ons ten alle tijden aan de planning te houden.

De samenwerking verliep goed. Iedereen zette zich goed in en de taken werden op natuurlijke wijze verdeeld. We hebben ten alle tijden goed gecommuniceerd, waardoor we alle drie volledig achter de producten staan. 
Al met al ben ik zeer tevreden over het verloop van het afstuderen. Ik ben erg trots op de kwaliteit van het project en de wijze waarop we onszelf verdiept hebben in een vrij moeilijke, nieuwe techniek binnen de MRI. 

Wouters, Amke:
Naar mijn mening is het afstudeerproject zeer goed verlopen. Ik kijk dan ook tevreden terug naar de afgelopen periode.

Ten eerste ben ik erg tevreden over de samenwerking met Carrie en Yvonne. We zijn de afgelopen periode drie dagen in de week samen naar Nijmegen gegaan om aan het project te werken. Doordat iedereen een goede inzet had, waren het zeer productieve dagen. Uiteraard was er tussendoor ook tijd voor gezelligheid. 
De taakverdeling van het project was goed, sommige onderdelen hebben we opgedeeld en aan de meeste onderdelen hebben we samen gewerkt. Iedereen heeft dus een even grote bijdrage gehad aan het project, en door de goede samenwerking staat iedereen volledig achter de producten.  

We hebben ons tijdens het project altijd aan de tijdsplanning gehouden. De minor ART is een goede voorbereiding geweest, omdat we daardoor allen beschikken over een goede basis van MRI. Doordat we het onderwerp vanaf het begin duidelijk afgebakend hadden, konden we meteen gericht literatuurstudie doen. We hadden ons goed ingelezen op het onderwerp voordat we naar Nijmegen gingen, zodat we daar meteen konden starten met de theoretische verantwoording.

Het onderwerp van het project was erg interessant en vernieuwend. Ik heb veel geleerd tijdens de literatuurstudie, voornamelijk omdat we ons verdiept hebben in een nieuwe techniek. Tijdens het praktijkonderzoek vond ik de protocoloptimalisatie het meest interessant. Het moeilijkste deel vond ik het doorgronden van de techniek achter SPACE, met name hyperecho en TRAPS. Doordat we zo goed op schema liepen qua tijdsplanning, hebben we ruim de tijd gehad om deze techniek te doorgronden. 

De samenwerking en communicatie met school en met de begeleiders in het UMC St Radboud is goed verlopen. Tevens ben ik erg tevreden over de goede medewerking van radiologen, laboranten en vrijwillgers. 

Het afstudeerproject vond ik erg leerzaam, het was een leuke uitdaging om ons te verdiepen in een nieuwe techniek. Ik ben erg tevreden over de samenwerking tijdens het project en over het eindresultaat van alle producten.
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Beslisdocument oriëntatiefase, vastleggen onderwerp en afstudeergroep

Namen deelnemende studenten:

Corten, Carrie

Vermeulen, Yvonne

Wouters, Amke

Werktitel afstudeerproject:
Implementatie van de SPACE techniek bij MRCP op 1,5Tesla
Beknopte beschrijving van het onderwerp:

Op de afdeling Radiologie in het UMC St Radboud wordt een MRCP uitgevoerd met een T2 Turbo spin echosequentie. Men wil een SPACE-sequentie gaan gebruiken voor het uitvoeren van een MRCP op een 1,5T-systeem. 

Aan ons de taak om te onderzoeken of het van meerwaarde is om de SPACE-sequentie te implementeren, op een 1,5Tesla MRI, voor een MRCP-onderzoek. 

SPACE (Sampling Perfection with Application-Optimized Contrasts by Using Different Flip Angle Evolutions) is een nieuwe 3D TSE-sequentie van Siemens die gebruik maakt van een variabele flipangle met ultrahoge turbofactor. Hiermee kan sneller en accurater 3D-data verkregen worden. 
Bij project betrokken derde instanties:

Instantie 1: UMC St Radboud

Contactpersoon: M. Maas

Telefoon: 024-3616657
E-mail: M.Maas@rad.umcn.nl

Eventueel gemaakte afspraken met deze instanties (na overleg met afstudeercoördinator): 

Zie bijlage 1: Voorwaarden
Plaats, datum, handtekening coördinator afstudeerfase,

Plaats, datum, handtekeningen projectgroepleden,
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Bijlage 1: Voorwaarden

1. Houden zich aan afspraken van stageovereenkomst. (Bijv. Geheimhoudingsplicht)

2. Werken 24 uur per week op de afdeling aan het afstudeerproject. 

3. Leggen alle beslisdocumenten en theoretische verantwoording aan de afdeling voor ter goedkeuring, alvorens bij school in te dienen. 

4. Doen verslaglegging van gemaakte afspraken tijdens besprekingen. Verslag naar projectleider. 

5. Ontvangen halverwege en op het einde van het afstudeerproject feedback van de projectleider en praktijkbegeleider. 

6. Verzorgen van informatieoverdracht op de afdeling. 
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Beslisdocument initiatiefase, omschrijving probleemstelling en daar van afgeleide vraagstellingen.

Namen deelnemende studenten:

Corten, Carrie

Vermeulen, Yvonne

Wouters, Amke

Begeleidend docent:

Jos Peeters
Afdeling(en) of bedrijf voor wie het project wordt uitgevoerd:
Radiologie, UMC St Radboud
Werktitel afstudeerproject:

Implementatie van de SPACE techniek bij MRCP op 1,5Tesla
Gesignaleerd probleem

Zie bijlage 1: Gesignaleerd probleem
Wat is het doel dat de groep zich stelt ten aanzien van het gesignaleerde probleem?

Zie bijlage 2: Doel
Probleemstelling:

Het implementeren van een 3D SPACE techniek (ontwikkeld door Siemens) op een 1,5 Tesla MRI is van meerwaarde ten opzichte van T2W TSE voor het MRCP-onderzoek.

Vraagstellingen die in het project beantwoord dienen te worden: 

Zie bijlage 3: Vraagstellingen
Voorlopige literatuurlijst:

Zie bijlage 4: Voorlopige literatuurlijst
Persoonlijke motivatie voor het onderwerp (door elke student afzonderlijk):

Zie bijlage 5: Persoonlijke motivatie
Aantal bijlagen: 5 

Plaats, datum, handtekening begeleidend docent:

Plaats, datum, handtekeningen projectgroepleden:
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Bijlage 1: Gesignaleerd probleem

Op de afdeling Radiologie in het UMC St Radboud wordt een MRCP uitgevoerd met een T2-gewogen turbo spin echo (TSE) -sequentie. Siemens heeft een nieuwe 3D TSE-sequentie ontwikkeld genaamd SPACE (Sampling Perfection with Application-optimized Contrasts by using different flip angle Evolutions) die gebruik maakt van een variabele flipangle met ultrahoge turbofactor. Hiermee kan sneller en accurater 3D-data verkregen worden. 

De SPACE techniek kent meerdere toepassingen, waaronder neurologie (zoals hersenen, binnenoor, wervelkolom), orthopedie (vb. evaluatie van kleine meniscusscheuren), maar kent ook zijn toepassing binnen het MRCP-onderzoek. 

Het MRCP-onderzoek (Magnetic Resonance Cholangiopancreatographie) wordt gebruikt voor het afbeelden van het hepatobiliair en pancreatisch systeem; waaronder de lever, galblaas, galwegen, pancreas en pancreatische wegen. Verschillende pathologieën kunnen met dit onderzoek aangetoond worden, waaronder tumoren, lithiasis, inflammatoire processen of infecties.
Het UMC St Radboud wil deze SPACE-sequentie gaan gebruiken voor het uitvoeren van een MRCP-onderzoek op een 1,5T-systeem, indien de meerwaarde ten opzichte van T2W TSE aangetoond kan worden. De eventuele implementatie van deze techniek is nog niet in kaart gebracht.
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Bijlage 2: Doel

Op de afdeling Radiologie in het UMC St Radboud wordt een MRCP uitgevoerd met een T2-gewogen turbo spin echo (TSE) -sequentie. Men wil een 3D SPACE-sequentie (Sampling Perfection with Application-optimized Contrasts by using different flip angle Evolutions) gaan gebruiken voor het uitvoeren van een MRCP op een 1,5T-systeem indien de meerwaarde aangetoond kan worden. 

Ons doel is om te onderzoeken of het van meerwaarde is om de SPACE-sequentie te gaan gebruiken in plaats van de huidige T2W TSE op de 1,5 Tesla MRI, voor een MRCP-onderzoek. 

Indien deze meerwaarde aangetoond kan worden, dan gaan wij deze sequentie implementeren op de 1,5 Tesla MRI, voor een MRCP-onderzoek. 
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Bijlage 3: Vraagstellingen

1. Beschrijf het huidige protocol van het MRCP-onderzoek in het UMC St Radboud.

2. Verklaar de 3D T2W TSE-sequentie die gebruikt wordt voor het MRCP-onderzoek.

3. Beschrijf de sensitiviteit en specificiteit van de 3D T2W TSE-sequentie voor het MRCP-
onderzoek.

4. Verklaar de 3D SPACE (Sampling Perfection with Application-Optimized Contrasts by


Using Different Flip Angle Evolutions) techniek.

5. Beschrijf de kwantitatieve- en kwalitatieve analyse van de 3D SPACE-sequentie voor het


MRCP-onderzoek zoals deze omschreven wordt in de literatuur.

6. Verklaar de meest relevante parameters voor de optimale 3D SPACE-sequentie op een

1,5T-MRI voor het MRCP-onderzoek.

7. Beschrijf het verschil tussen de 3D T2W TSE en de 3D SPACE-sequentie wat betreft 


beeldkwaliteit (m.b.t. de meeste relevante aspecten). De conclusie wordt getrokken 


aan de hand van de vijf blind beoordeelde MRI-beelden van beide sequenties. 

8. Beschrijf het verschil tussen de 3D T2W TSE en de 3D SPACE-sequentie wat betreft


scantijd. De conclusie wordt getrokken aan de hand van de bevindingen vanuit de 

praktijk.

9. Beschrijf het verschil tussen de 3D T2W TSE en de 3D SPACE-sequentie wat betreft 


comfort en veiligheid. De conclusie wordt getrokken aan de hand van de bevindingen 

vanuit de praktijk.

10. Verklaar of het invoeren van de 3D SPACE-sequentie een meerwaarde heeft ten opzichte


van de 3D T2W TSE-sequentie voor het MRCP-onderzoek op een 1,5T MRI. De conclusie


wordt getrokken aan de hand van de vijf blind beoordeelde MRI-beelden van beide


sequenties. 

11. Indien de meerwaarde aangetoond kan worden; Verklaar hoe de 3D SPACE techniek     

geïmplementeerd kan worden voor het MRCP-onderzoek op een 1,5T MRI. Maak dit inzichtelijk door het opstellen van een protocol. 
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Bijlage 4: Voorlopige literatuurlijst

Artikelen:

· Comparison of SPACE and 3D TSE MRCP at 1.5T Focusing on Difference in Echo Spacing, Morita, S. et al., Magnetic Resonance in Medical Sciences, [2009] Vol.8, No. 3 pp.101-105

· High-spatial-resolution three-dimensional MR cholangiography using a high-sampling-efficiency technique (SPACE) at 3T: Comparison with the conventional constant flip angle sequence in healthy volunteers, Arizono, S., et al., Journal of Magnetic Resonance Imaging, [2008], Vol.28 issue 3., pp. 685-690

· N/2 Ghosting Artifacts: Elimination at 3.0-T MR Cholangiography with SPACE Pulse Sequence, Haystead, M., et al., Radiology [2008], 246: pp.589-595

· MRCP Imaging at 3.0 T vs. 1.5 T: Preliminary Experience in Healthy Volunteers, Isoda, H., et al., Journal of Magnetic Resonance Imaging [2007], 25:1000–1006 

· Pancreatic and biliary anomalies: imaging in 2008, Anupindi, S., Pediatric Radiology [2008], 38:S267-S271

· Advances in High-field MR Imaging of the Spine, Lighvani, A., et al., Applied Radiology [2009]; 38(6):18-27

Boeken:

· The Physics of Clinical MR Taught Through Images, Val M. Runge, Wolfgang R. Nitz,Stuart H. Schmeets, [2009], Thieme, pag.76
· MRI in practice, Westbrook, C. et al., [2005], Blackwell Publishers

Powerpoints:

· http://www.siemens.nl/medical_solutions/getfile.asp?id=288

Internetsites:

· http://www.medical.siemens.com/siemens/de_DE/gg_mr_FBAs/files/brochures/Now_You_Can/syngo_SPACE_DRUCK.pdf

· http://www.medical.siemens.com/webapp/wcs/stores/servlet/PSProductImageDisplay~q_catalogId~e_-11~a_catTree~e_100001,12786,12754,14330~a_langId~e_-11~a_productId~e_181442~a_storeId~e_10001.htm 
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Bijlage 5: Persoonlijke motivatie

Corten, Carrie:

Samen met Amke en Yvonne vorm ik een afstudeergroep, omdat de voorkeur, bij ons alle drie, uitging naar een afstudeerproject op een radiologieafdeling. Mijn persoonlijke voorkeur ging uit naar een afstudeerproject op een radiologieafdeling, omdat ik er tijdens het stagejaar achter gekomen ben dat de werkzaamheden/onderzoeken op een radiologieafdeling mij het meeste aanspreken. Mede door het volgen van de minor ART ben ik geïnteresseerd geraakt in een afstudeeronderwerp in de MRI. 

Nadat we contact opgenomen hadden met de radiologieafdeling van het UMC St Radboud waren we alle drie al snel geïnteresseerd. We hadden de keuze uit verschillende onderwerpen. Ieder afzonderlijk had een top drie gemaakt van de onderwerpen waarin we het meest geïnteresseerd waren. Hieruit bleek dat de voorkeur bij ons allemaal uitging naar hetzelfde onderwerp. 

Het gekozen MRI-onderwerp gaat over de SPACE techniek bij een MRCP-onderzoek. Doordat het onderzoeken, eventueel implementeren van een nieuwe MRI-techniek(SPACE) vind ik het erg interessant en vernieuwend. Ook doordat ikzelf nog niet zo bekend ben met een MRCP-onderzoek vind ik het een uitdaging. 

Vermeulen, Yvonne: 

Vanuit de opleiding MBRT (Medisch Beeldvormende en Radiotherapeutische Technieken) zijn wij op zoek gegaan naar een afstudeerproject. Alle drie wisten we dat we graag een project wilden opstarten binnen de radiodiagnostiek. We hebben alle drie stage gelopen op de RD, en het is een domein wat ons allen aanspreekt. Binnen de minor ART (Advanced Radiologic Technology) zijn we in aanraking gekomen met de nieuwere technieken, waaronder MRI. Alle drie wilden we graag deze kennis toepassen binnen ons afstudeerproject. 

Al snel werd duidelijk dat er binnen het UMC St Radboud ons een kans wilde bieden om een project op te starten op de MRI-scan. Het onderwerp in combinatie met de instelling sprak mij aan; het Radboud is een groot, academisch ziekenhuis; het soort instelling waar ik zelf zou willen gaan werken. 

Er waren binnen de MRI verschillende onderwerpen om uit te kiezen. Wij hebben deze onderwerpen op een rijtje gezet, en alle drie onze eerste keus aangegeven. Allen kwamen wij uit op het onderwerp betreffende de SPACE techniek. De combinatie van vernieuwend, specifiek en uitdagend sprak ons aan. Zelf ben ik enthousiast om me te gaan verdiepen in het MRCP-onderzoek, iets waar ik nog veel kennis over op kan doen wat betreft uitvoering, technieken en pathologieën. Ook het eventueel implementeren van de SPACE techniek is voor mij een grote uitdaging waar ik met veel plezier aan begin.

Wouters, Amke:

Vanuit de opleiding MBRT begint vanaf februari de afstudeerfase. De bedoeling is dat met meerdere personen aan een afstudeerproject gewerkt wordt.

Voor het vormen van een afstudeergroep vond ik het natuurlijk niet alleen belangrijk dat de groep bestaat uit mensen die sociaal en gezellig zijn. Maar bovenal dat ze serieus, gemotiveerd en hard werkend zijn. Daarom is het belangrijk dat we het allemaal eens zijn over het onderwerp voor het afstudeerproject. 

Mijn persoonlijke voorkeur gaat uit naar een afstudeerproject in de Radiologie. Binnen de minor ART is MRI veel aan bod gekomen. Ik heb binnen deze minor veer geleerd over MRI en ben het interessant gaan vinden. Daardoor werd het voor mij al snel duidelijk dat het onderwerp binnen de Radiologie over MRI moet gaan. 

Mijn twee groepsgenoten delen deze voorkeur, waardoor we gericht konden gaan zoeken. 

Als instelling ging de voorkeur uit naar een groot (academisch) ziekenhuis. Dit omdat hier meer mogelijkheden zijn qua onderzoek. Vandaar dat we contact opgenomen hebben met het UMC St Radboud en gelukkig konden we hier terecht. We kregen de keuze uit verschillende onderwerpen. We hebben individueel gekeken naar de onderwerpen. Alle drie onze voorkeur ging uit naar een onderwerp dat gaat over een nieuwe SPACE techniek van Siemens. Hierin gaan we onderzoeken of dat het van meerwaarde is om deze nieuwe techniek te gebruiken voor een MRCP-onderzoek in plaats van de T2W TSE die nu nog gebruikt wordt. Het onderwerp lijkt me interessant, vernieuwend en uitdagend. 

Ik kijk er, uiteraard met veel plezier, naar uit om aan het project te werken en het tot een goed einde te brengen!
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Beslisdocument definitiefase 

Namen deelnemende studenten:

Corten, Carrie

Vermeulen, Yvonne

Wouters, Amke

Begeleidend docent:

Jos Peeters

Afdeling(en) of bedrijf voor wie het project wordt uitgevoerd:
Radiologie, UMC St Radboud

Werktitel afstudeerproject:

Implementatie van de SPACE techniek bij MRCP op 1,5Tesla
Probleemstelling: 
Niet aangepast
Vraagstellingen die in project beantwoord dienen te worden: 

Niet aangepast
Randvoorwaarden:

Zie bijlage 1: Externe omstandigheden waarmee we tijdens het project rekening mee moeten houden
Projectproducten: 

Product a: Theoretische verantwoording
Product b: Logboek ofwel procesverslag
Product c: Artikel

Product d: (indien de SPACE techniek geïmplementeerd wordt): Protocol SPACE techniek

Kwaliteitseisen met betrekking tot de projectproducten:

Zie bijlage 2: Kwaliteitseisen
Eventuele alternatieven:


Zie bijlage 3: Alternatieven
Taakverdeling ontwerpfase: 

	PRIVATE 
 Deeltaken
	Dat.
	Naam

	 1. Communicatie inhoudelijk (contact met Cindy)


	Week 6 t/m 9
	Carrie

	 2. Communicatie proces (contact met Mechelien)


	Week 6 t/m 9
	Yvonne 

	 3. Communicatie met Fontys/Siemens (contact met o.a. Jos)


	Week 6 t/m 9
	Amke

	 4. Notuleren wekelijks overleg (donderdag) met Cindy en gesprekken met Mechelien of andere begeleiders


	Week 6

Week 7

Week 8

Week 9 
	Amke 

Yvonne

Carrie

Nader te bepalen

	 5. Formulieren invullen en projectplan schrijven


	Week 6 t/m 9
	Allen

	 6. Procesverslag schrijven


	Week 6 t/m 9
	Allen


Verdere tijdsplanning:

	PRIVATE 
Fase
	 Beslisdocument
	 Datum

	Definitie
	Projectplan
	Week 6

	Ontwerp 
	Projectontwerp:
	

	
	Literatuurstudie
	Week 6 t/m 9 

	
	Praktijkstudie: onderzoek, beoordeling beelden, statistische verwerking, opstellen protocol
	Week 10 t/m 17

	Realisatie
	Eerste versie theoretische verantwoording inleveren

Afspraak Jos m.b.t. beoordeling eerste versie
	Week 18 (9 mei)

Week 21 (bij voorkeur 24 mei)

	
	Definitieve versie theoretische verantwoording en overige producten (procesverslag, artikel en evt. protocol) inleveren
	1 juni 2010

	 Presentatie
	Referaat
	28-29juni 2010


Afspraak volgende bijeenkomst met begeleidende docent: -

Aantal bijlagen: 3

Plaats, datum, handtekening begeleidend docent,

Plaats, datum, handtekeningen projectgroepleden,

Formulier 2

Bijlage 1: Randvoorwaarden.

1. Afspraken met derden. (o.a. afstudeerbegeleider, MRI-laboranten, radiologen, Siemens)

2. Aanwezigheid van begeleiders in het UMC St Radboud. 

3. Aanwezigheid van Jos Peeters. (afwezig van 28april tot 15mei 2010) 

4. Beschikbaarheid van werkruimte/computers/internet.

5. Beschikbaarheid van het MRI-systeem en laboranten. (o.a. tijdsplanning, onderhoud apparatuur.)

6. Beschikbaarheid van 5 vrijwilligers (o.a. toestemming, screening, het aantal MRCP-onderzoeken gedurende de afstudeerperiode)

7. Beschikbaarheid van begeleidende MRI-laboranten bij het uitvoeren van het MRCP- onderzoek. 

8. Beschikbaarheid van radiologen, voor blinde beoordeling van de MRI beelden op een vastgesteld aantal punten (beoordelingsformulier wordt vooraf door ons opgesteld) & en meerwaardebepaling 3D SPACE techniek. 

9. Instemming van radiologen voor verandering van het MRCP protocol indien 3D SPACE techniek van meerwaarde blijkt. 

10. Beschikbaarheid relevante literatuur. 

Formulier 2
Bijlage 2: Kwaliteitseisen. 
Product a: Theoretische verantwoording.

- Eisen vastgesteld door de opleiding.
Product b: Logboek ofwel procesverslag.

- Eisen vastgesteld door de opleiding.

Product c: Artikel

- Eisen vastgesteld door de opleiding.

Product d (indien de SPACE techniek geïmplementeerd wordt): Protocol SPACE techniek.

- Conform de regelgeving opzet protocol UMC St Radboud. 

Formulier 2
Bijlage 3: Alternatieven. 

· Beoordeling beelden bij voorkeur blind beoordelen door twee radiologen. Mocht dit niet haalbaar zijn dan laten we de beelden blind beoordelen door meerdere laboranten of een combinatie radioloog/laborant.

· Indien de MRI-scans erg druk bezet zijn, zullen we onze scans plannen in pauzetijd of buiten werktijd om. 

· Indien de SPACE techniek geïmplementeerd wordt zullen wij een protocol schrijven. Mocht de meerwaarde niet aangetoond kunnen worden en er dus geen protocol opgesteld wordt, dan zullen we alleen een artikel schrijven.
· Indien de SPACE techniek wel van meerwaarde blijkt maar de radiologen niet instemmen met het veranderen van het MRCP protocol (het invoeren van de SPACE techniek) dan zullen wij de techniek niet implementeren maar de invoering wel aanbevelen in het artikel. 

Formulier 3

Beslisdocument ontwerpfase 

Namen deelnemende studenten:

Corten, Carrie

Vermeulen, Yvonne

Wouters, Amke

Begeleidend docent:

Jos Peeters
Afdeling(en) of bedrijf voor wie het project wordt uitgevoerd:
Radiologie, UMC St Radboud
Werktitel afstudeerproject:

Implementatie van de SPACE techniek bij MRCP op 1,5Tesla
Probleemstelling:
Niet aangepast
Ontwerp projectproducten: 

Zie bijlage 1: Ontwerp projectproducten
Literatuurlijst

Zie bijlage 2: Literatuurlijst
Voorbereiding uitvoering

Zie bijlage 3: Voorbereiding uitvoering

Taakverdeling realisatiefase:
	PRIVATE 
 Deeltaken
	afspraak derden

gemaakt j/n
	Datum
	naam

	1. Algemene afspraken
	- Iedere do.middag voortgangsgesprek met Cindy

- Regelmatige updates naar Cindy & Mechelien omtrent voortgang theoretische verantwoording

- Projectruimte wordt gebruikt om Jos op hoogte te houden van de voortgang


	Iedere week
	Amke, Carrie, Yvonne

	2. Literatuurstudie (Hoofdstuk 1)


	J 

· Zie algemene afspraken
	Week 6 & 7
	Amke: Anat/fys/path van galblaas & extrahep. galwegen 

Carrie: Anat/fys/path panceas & pancreatische wegen  

Yvonne: Anat/fys/path lever en intrahep. galwegen

	3. Literatuurstudie (Hoofdstuk 2 & 3)
	J

- Afspraak Cindy do. omtrent aantal vrijwilligers/planning/ etc.
	Week 7 & 8
	Amke, Carrie en Yvonne

	4. Literatuurstudie (Hoofdstuk 4 & 5)


	N
	Week 8 & 9
	Amke, Carrie en Yvonne

	5. Opzetten methode van onderzoek (hoofdstuk 6)
	J

· Overleg Cindy en school omtrent aanpak onderzoek

· Overleg Cindy omtrent scantijd
	Week 9 & 10
	Amke, Carrie en Yvonne

	6. Opstellen voorlopig protocol SPACE techniek (Hoofdstuk 7 & 8)
	N
	Week 9 & 10 
	Amke, Carrie en Yvonne

	7. Uitvoeren & verbeteren protocol op onszelf (Hoofdstuk 7&8 )

	J 

· Scannen in lunchpauze
	Week 11 &12
	Amke, Carrie en Yvonne

	8. Vrijwilligersonderzoek (uitvoeren SPACE en T2W TSE techniek voor vergelijking) (Hoofdstuk 7 & 8)


	J

· Scannen in lunchpauze/ ’s avonds

· Voornamelijk op vrijwilligers scannen
	Week 13 t/m 17
	Amke, Carrie en Yvonne

	9. Beoordelen beelden (Hoofdstuk 7 

     & 8)

	J

· Beoordeling eerst door onszelf, daarna door radioloog/laborant a.d.h.v. richtlijnen/enquête
	Week 13 t/m 17
	Amke, Carrie en Yvonne

	10. Verwerken resultaten beoordeelde beelden (Hoofdstuk 7 & 8)
	N
	Week 13 t/m 17
	Amke, Carrie en Yvonne

	11. Conclusie (Hoofdstuk 7 & 8)
	J

· Geschreven versie eerst aan Radboud overhandigen
	Week 17 t/m 18
	Amke, Carrie en Yvonne

	12. Eerste versie theoretische verantwoording aanpassen (definitieve versie)
	N
	Week 21
	Amke, Carrie en Yvonne

	13. Definitieve versie product C
	J

- Goedkeuring eerste versie theoretische verantwoording
	Week 21
	Amke, Carrie en Yvonne

	14. Definitieve versie product D
	J

- Volgens de richtlijnen van UMC St Radboud

- Goedkeuring eerste versie theoretische verantwoording

- Goedkeuring Radiologen
	Week 21
	Amke, Carrie en Yvonne


Verdere tijdsplanning:
	PRIVATE 
Fase
	 Beslisdocument
	 Datum

	Definitie
	Projectplan
	Week 6

	Ontwerp 
	Projectontwerp:
	

	
	Literatuurstudie
	Week 6 t/m 9 

	
	Praktijkstudie: onderzoek, beoordeling beelden, statistische verwerking, 
	Week 10 t/m 17

	Realisatie
	Eerste versie theoretische verantwoording inleveren

Afspraak Jos m.b.t. beoordeling eerste versie
	Week 18 (9 mei)

Week 21 (bij voorkeur 24 mei)

	
	Definitieve versie theoretische verantwoording en overige producten (procesverslag, artikel en evt. protocol) inleveren
	1 juni 2010

	 Presentatie
	Referaat
	28-29juni 2010


Aantal bijlagen: 3.

Plaats, datum, handtekening begeleidend docent:

Plaats, datum, handtekeningen projectgroepleden:

Formulier 3
Bijlage 1: Ontwerp projectproducten. 

a. Theoretische Verantwoording
Hoofdstuk indeling

Titelblad

Voorwoord

Samenvatting

Inhoud

1. Body of Knowledge

1.1 De anatomie van de galblaas (vesica fellea), galwegen en pancreas.

1.2 De fysiologie van de galblaas (vesica fellea), galwegen en pancreas.

1.3 De pathologie van de galblaas (vesica fellea), galwegen en pancreas.

2. Het protocol voor het MRCP-onderzoek in het UMC St Radboud.


  2.1 Het huidige MRCP protocol


  2.2 Indicatie


  2.3 Voorbereiding


  2.4 Coil & Positionering


  2.5 Sequenties


  2.6 Postprocessing


  2.7 Impax

3. Verklaar de huidige TSE (T2-3DMRCP_cor_pace_free) sequentie die gebruikt wordt voor


het MRCP-onderzoek.

3.1  Volume imaging 

3.2  De meest relevante parameters met betrekking tot de huidige 3D TSE-sequentie.

3.3  Postprocessing

3.4  Beschrijf de sensitiviteit en specificiteit van de 3D T2W TSE-sequentie voor het MRCP-onderzoek zoals deze omschreven worden in de literatuur.

4. De 3D SPACE (Sampling Perfection with Application-optimized Contrasts using different


flip angle Evolutions) techniek.


  4.1 De ontwikkeling van de 3D SPACE techniek.

  
  4.2 Globale beschrijving 3D SPACE techniek.

5. Analyse SPACE-sequentie met literaire onderbouwing 

5.1  Beschrijf de kwantitatieve- en kwalitatieve analyse van de 3D SPACE-sequentie voor het MRCP-onderzoek zoals deze omschreven wordt in de literatuur.

5.2  De theoretische onderbouwing met betrekking tot de meerwaarde van de 3D SPACE ten opzichte van de 3D T2W TSE.

6. Methode van onderzoek

7. Verklaar de meest relevante parameters voor de optimale 3D SPACE-sequentie op een 1,5T MRI voor het MRCP-onderzoek. (Opzet testprotocol)

8. Het verschil tussen de 3D T2W TSE en de 3D SPACE-sequentie.

        8.1 Het verschil met betrekking tot beeldkwaliteit aan de hand van de blind 


         beoordeelde MRI-beelden.


  8.2 Het verschil met betrekking tot scantijd aan de hand van de bevindingen vanuit de  



praktijk.


  8.3 Het verschil met betrekking tot comfort en veiligheid aan de hand van de bevindingen vanuit de praktijk.

9.  Conclusie: De (eventuele) meerwaarde, geconcludeerd aan de hand van de blind beoordeelde MRI-beelden, van de 3D SPACE-sequentie ten opzichte van de 3D T2W TSE-sequentie voor het MRCP-onderzoek op een 1,5T MRI.
Discussie

Aanbevelingen

Literatuur

Bijlagen

b. Logboek/ Procesverslag

De voortgang van het proces wordt per week bijgehouden in het logboek. Tevens wordt vermeld met wie we contact hebben gehad en wat de gemaakte afspraken zijn. Eventuele knelpunten en hun oplossing worden hierin bijgehouden. 

c. Artikel

We gaan een artikel schrijven volgens de opgestelde richtlijnen (NVMBR/gamma) waarin wij onze bevindingen weer zullen geven. Hierin zullen wij de 3D T2W TSE vergelijken met de 3D SPACE-sequentie. 

d. Protocol

Indien de 3D SPACE techniek wordt geïmplementeerd zal er door ons een protocol geschreven worden. Het protocol wordt opgesteld volgens de richtlijnen vanuit het UMC St Radboud. Het protocol bevat de voorbereiding, uitvoering (incl. parameters) en postprocessing van de 3D SPACE techniek voor het MRCP-onderzoek.

Formulier 3
Bijlage 2: Voorlopige literatuurlijst.

Artikelen:

· Comparison of SPACE and 3D TSE MRCP at 1.5T Focusing on Difference in Echo Spacing, Morita, S., et al., Magnetic Resonance in Medical Sciences, [2009] Vol.8, No. 3 pp.101-105

· High-spatial-resolution three-dimensional MR cholangiography using a high-sampling-efficiency technique (SPACE) at 3T: Comparison with the conventional constant flip angle sequence in healthy volunteers, Arizono, S., et al., Journal of Magnetic Resonance Imaging, [2008], Vol.28 issue 3., pp. 685-690

· N/2 Ghosting Artifacts: Elimination at 3.0-T MR Cholangiography with SPACE Pulse Sequence, Haystead, M., et al., Radiology [2008], 246: pp.589-595

· MRCP Imaging at 3.0 T vs. 1.5 T: Preliminary Experience in Healthy Volunteers, Isoda, H., et al., Journal of Magnetic Resonance Imaging [2007], 25:1000–1006 

· Pancreatic and biliary anomalies: imaging in 2008, Anupindi, S., Pediatric Radiology [2008], 38:S267-S271

· Advances in High-field MR Imaging of the Spine, Lighvani, A., et al., Applied Radiology [2009]; 38(6):18-27

Boeken:

· The Physics of Clinical MR Taught Through Images, Val M. Runge, Wolfgang R. Nitz,Stuart H. Schmeets, [2009], Thieme, pag.76
· MRI in practice, Westbrook, C. et al., [2005], Blackwell Publishers

Powerpoints:

· http://www.siemens.nl/medical_solutions/getfile.asp?id=288
· http://www-mrsrl.stanford.edu/studygroup/2/Files/Scheffler_ISMRM.pdf
Internetsites:

· http://www.medical.siemens.com/siemens/de_DE/gg_mr_FBAs/files/brochures/Now_You_Can/syngo_SPACE_DRUCK.pdf

· http://www.medical.siemens.com/webapp/wcs/stores/servlet/PSProductImageDisplay~q_catalogId~e_-11~a_catTree~e_100001,12786,12754,14330~a_langId~e_-11~a_productId~e_181442~a_storeId~e_10001.htm 

Formulier 3
Bijlage 3: Voorbereiding uitvoering.

	Product a: Theoretische verantwoording

	Activiteiten
	Derden

	Literatuurstudie (Hoofdstuk 1 t/m 5)
	· Goedkeuring formulieren door school & afdeling

· Inwinnen informatie bij Cindy en/of Siemens

	Opstellen methode van onderzoek & voorlopig protocol SPACE techniek (Hoofdstuk 6&7)
	· Informatie inwinnen bij Cindy en/of Siemens

	Uitvoeren & verbeteren protocol op onszelf (Hoofdstuk 7 & 8)
	· Afspraken betreffende beschikbaarheid scanner & begeleiding

	Vrijwilligersonderzoek (uitvoeren SPACE en T2W TSE techniek voor vergelijking) (Hoofdstuk 7&8)
	· Beschikbaarheid vrijwilligers/patiënten 

· Afspraken betreffende beschikbaarheid scanner & begeleiding

	Beoordelen beelden (Hoofdstuk 7&8)
	· Beschikbaarheid Laboranten/Radiologen

	Verwerken resultaten beoordeelde beelden (Hoofdstuk 7&8)
	· Goedkeuring vanuit afdeling

	Conclusie (Hoofdstuk 9)
	· Goedkeuring vanuit afdeling


	Product b: Procesverslag

	Activiteiten
	Derden

	Dagelijks/wekelijkse bijwerking 
	· Geen


	Product c: Artikel

	Activiteiten
	Derden

	Volledige theoretische verantwoording (Hoofdstuk 1 t/m 8)
	· Goedkeuring concept afdeling & school

	Schrijven artikel 
	· Goedkeuring afdeling & school


	Product d: Protocol

	Activiteiten
	Derden

	Literatuurstudie (Hoofdstuk 1 t/m 5)
	· Goedkeuring formulieren door school & afdeling

· Inwinnen informatie bij Cindy en/of Siemens

	Opstellen Methode van onderzoek (hoofdstuk 6)


	· Overleg methode van onderzoek met school & Cindy

· Overleg scantijd met Cindy

	Opstellen voorlopig protocol SPACE techniek (Hoofdstuk 7)
	· Informatie inwinnen bij Cindy en/of Siemens

	Uitvoeren & verbeteren protocol op onszelf (Hoofdstuk 7 & 8)
	· Afspraken betreffende beschikbaarheid scanner & begeleiding

	Vrijwilligersonderzoek (uitvoeren SPACE en T2W TSE techniek voor vergelijking) (Hoofdstuk 7 & 8)
	· Beschikbaarheid vrijwilligers/patiënten 

· Afspraken betreffende beschikbaarheid scanner & begeleiding

	Beoordelen beelden (Hoofdstuk 7 & 8)
	· Beschikbaarheid Laboranten/Radiologen

	Verwerken resultaten beoordeelde beelden (Hoofdstuk 7 & 8)
	· Goedkeuring vanuit afdeling

	· Conclusie/aantonen meerwaarde techniek (Hoofdstuk 9)
	· Goedkeuring vanuit afdeling

	Opstellen definitieve protocol (Product D)
	· Goedkeuring vanuit afdeling


� Corten, C. Vermeulen, Y. Wouters, A. (2010) 1 aprilgrap, Nijmegen
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