RENT

GEN-""' "'

RADY ¢ ZKUSENOSTI

INFORMACE o

POZNATKY e

Statni dozor
v ménicim se sveteé

Ing. Dana Drabova,

predsedkyné
Statniho Gradu
pro jadernou
bezpeénost

V poslednim stoleti jsme zazname-
nali obrovsky pokrok ve zlepSeni mnoha
aspektii kvality naseho Zivota. Zijeme
déle nez kdykoli v historii lidstva, mame
lepsi zdravotni péci, nase préce je stale
méné fyzicky namahava a vycerpavajici,

a spolehlivéjsi. Tento pokrok je prijiman
vice méné jako samoziejmost. Para-
doxné je vsak stdle intenzivnéji do-
provazen ocekdavanim, Ze nebudeme
vystavovani v podstaté Zadnym nedo-
brovolnym rizikim. | kdyZ nezbytnost
vyuzivani vyhod védy a techniky cha-
peme, zaroven poZadujeme, aby odpo-
védni pracovnici, jejichZ ¢innost je spo-
jena s rizikem pro spolecnost, byli
zavdazani prijimat Ucinnd opatreni. Aby
tak chranili nds i nase okoli pred mozny-
mi skodlivymi dusledky.

Role statu a statniho dozoru v ob-
lasti regulace rizik je vSak ¢asto chdpana
myiné. Ulohou stétniho dozoru je chra-
nit verejny zdjem a prosazovat jeho
prednost pred zajmy soukromymi. Pra-
covnici dozoru se pohybuji v oblasti, kde
se prolinaji protichiudné a proménlivé
zajmy. Musi se rychle a sprdvnée
orientovat a splnit své poslani. Jsou
vystaveni vzrustajicimu tlaku ¢asto pro-
tichudnych poZadavki. Dozorované sub-
jekty sice maji méné obtéZovat ¢i zatézo-
vat, a zdroven pri tom dosahovat stdle
vy$Si ucinnosti pfi prosazovani stano-
venych pravidel i parametru uréujicich
prijatelnou uroveri bezpec¢nosti. Maji byt
privétiveéjsi a vstricnéjsi, i kdyz dozoro-
vanému subjektu nesméji nic darovat.
PoZaduje se, aby v rizeni postupovali
rychleji a zaroveri byli stdle peclivéejsi
a duaslednéjsi. Navic se od specialistt
statniho dozoru ocekdvd, Ze budou resit
vSechny duleZité problémy, aniz by
sebeméné prekracovali statutarni pravo-
moci. Je vsak obtizné vice naslouchat

Rizika unosna

avsak nezanedbatelna

Radiacni ochrana se tyka také pacientl zdravotnickych zafizeni. Jsou
specifickou skupinou lidi, na kterou se vztahuji zakladni a osvédcené prin-
cipy zdiivodnéni radiacni zatéze i jeji optimalizace. Limity ozafeni tu vsak ne-

plati. Divod je ziejmy. Velikost ozafeni u jednotlivych
vySetreni je velmi rozdilna, normy se tedy nedaji realné
stanovit. Presto vSak v Ceske republice pro radiologicka

vysetreni plati zavazna pravidla.

Na jejich podstatu, zasady a uplatnovani jsme se
zeptali Ing. Karly Petroveé, ktera ve Statnim Ufadu pro
jadernou bezpecnost zastava funkci naméstkyné pro ra-

diaéni ochranu.

® Radiologicka vysetfeni délime na
rentgenologicka a nuklearné-medicinska.
Jaky je mezi nimi rozdil?

Pfi rentgenovém vySetfeni je télo pro-
zafovano rentgenovymi paprsky rentgeno-
vého pfistroje, ktery obraz vybranych partii
téla zachycuje na citlivy materiadl. Po
vyvolani dostaneme rentgenovy snimek.
Pfi nuklearné-medicinském vySetieni do
téla pacienta aplikujeme radioaktivni latku.
Jeji vyzarovani pak detekujeme pomoci
kamery a zjistujeme, co se ve vySetro-
vaném organu nebo tkani déje.

® Kdo urcuje druh a obsah radiologic-
kych vysetreni?

Vysetieni, pfi nichZ se uziva ozarovani
nebo radioaktivni latky, vzdy urcuje lékaf.
A to jak jejich odGvodnénost, tedy nezbyt-
nost, tak i formu, expozici a ¢etnost. Za
rozhodnuti je plné odpovédny. Ale z hle-
diska radia¢ni ochrany samotny pocet vy-
Setfeni za rok predstavuje dost vyznam-
nou, takzvané kolektivni davku. Proto se
timto zdrojem zareni dlsledné zabyvame.
Stanovili jsme takzvané diagnostické refe-
renéni Urovné, které jsou v Ceské republice

(Pokracovani na ndsledujici strané)

dozorovanym subjektim a zaroveri se
jimi a jejich problémy nenechat ne-
umerné ovlivriovat.

Rostouci tlaky se pochopitelné nevy-
hybaji ani pracovnikiim dozoru nad radli-
acni ochranou. Posledni desetileti jsou
navic poznamenana stale mensi ocho-
tou lidi prijimat oficidlni ujisténi, Ze vy-
uZivani jaderné energie a zdroju ionizu-
jiciho zareni nepredstavuje neprijatelné
riziko. Obavy ze spadu po testech jader-
nych zbrani, z havérie v Cernobylu i sou-
casné debaty o uloze a podilu jaderné
energetiky v zajistovani nasich energe-
tickych potreb, narustajici problémy
s ukladanim radioaktivnich odpadd, byly
a jsou urodnou ptdou pro skepticky
postoj mnoha lidi ke schopnostem vlady
uspokojivé se vyporadat s regulaci rizik
zareni.

Jak této neduvére celit a postupné
se ji zbavovat? Jednoduchy recept ne-
existuje. Rozhodovani v otazkach radi-
acni ochrany je dlouhy a ndrocny proces.
VyZaduje stdlé usili o vysokou urover.
Nejen v nasi odbornosti, ale i v lidskych
vztazich. Své znalosti musime stdle ob-
novovat, rozsirovat, prizptsobovat je zmé-
ndm a novym vizim. Musime brat na vé-
domi kvalitu naseho okoli, napodobovat
Jji, zdokonalovat a prekondvat ji. Jen to
nam umozni byt respektovanymi part-
nery. Prislusnd davka pokory, obezret-
nosti a na druhé strané ucty k lidskym
znalostem a dovednostem pak umoZznu-
je rozhodovat kvalifikované, s dostatec-
nou mirou sebedlvéry. Sva rozhodnuti
také musime byt kdykoli ochotni
a schopni obhdjit v oteviené a vécné
diskusi.



Rizika unosna, avsak nezanedbatelna

(Dokonceni ze strany 1)

jako zatim jedné z mala evropskych zemi,
dané vyhlaskou. Napfiklad u kazdého druhu
nuklearné-medicinskych vySetfeni je stano-
veno optimalni mnozstvi radiofarmaka, které
se k nému poutzije. U rentgenovych vysSetieni
zase stanovime jeho parametry, jako jsou
hodnoty napéti a proudu rentgenky, nebo ve-
likost ozareného pole. Presto, Ze se jedna
o hodnoty doporucené, méli by se jich Iékafi
drzet, veskeré odlisnosti museji zdGvodnit.

¢ Kde ma pacient jistotu, Ze v jeho pfri-
padé je k diagnostice opravdu nezbytné
uZit ionizujici zareni?

Predpokladdam, Ze pacient svému
lékari dlivéruje, Ze je presvédéeny o jeho
odborné zplsobilosti. Vzdyt si ho muze
sam vybrat nebo zménit. Nemyslim si, Zze
by lékafi tato vySetfeni predepisovali
bezdlvodné. Dnes jsou béziné dostupna
také ultrazvukova vySetifeni nebo vySetieni
magnetickou rezonanci, kterd ionizujici
zareni nevyuzivaji. Jestlize se vsak lékar
pro radiologicka vysetfeni rozhodne, musi
vzdy postupovat tak, aby pacient dostal
jen zddvodnénou, tedy nezbytnou zatéz,
kterd je za danych podminek rozumné
dosazitelna. Jinak fe¢eno, aby dostal opti-
malizovanou davku. Jestlize ma pacient
presto pochybnosti, zdravotnicka pracovis-
té jsou - i podle zminéné vyhlasky - povinna
zaznamendvat parametry a Udaje, jeZ jsou
nutné pro stanoveni a vypocet davky,
popfipadé davek, které jednotlivec ob-
drzel. Stanou se soucéasti jeho zdravot-
nické dokumentace, takze je vidy mozné
postup zpétné ovérit.

e U chronicky nemocnych lidi se stava,
Ze navstévuji rizna zdravotnicka zafizeni.
Pak muaZe nékdy jit o nadbyteéna, opako-
vana vysetreni. Da se jim zabranit?

Jestlize pacient prichazi k jinému od-
bornikovi, mél by jej upozornit, Ze za-
mys$lené vySetfeni v nedavné dobé pod-
stoupil jinde. Ale i kdyzZ si na to pacient pfi
uvodnim pohovoru nevzpomene, tuto okol-
nost muze l|ékaf predpokladat. Prislusné
snimky si vyzada a uSetfi nemocného od
dalsi zatéze. Odbornikim se tuto zdsadu
snazime cilenou osvétou pripominat. Pofa-
dédme seminare, nabadame je k obezietnosti
a hledisko radia¢ni ochrany trvale vnasime
do zdravotnické praxe.

o Jak je tomu s osvétou pacientu?

Potfebné informace poddvaji zdravot-
nici odbornych pracovist, ktefi vySetieni
délaji. Ve spolupraci s Ministerstvem
zdravotnictvi jsme také vydali struéné in-
formacni letéky, které jsou volné k dispozici
v ¢ekadrnach a na pracovistich zdravotnic-
kych zafizeni.

e Co je mozné pro zvysenou ochranu pa-
cientu p¥i vysetieni udélat?

Je to predevsim pouzivani ochrannych
prostiedkid. U nékterych vysetfeni jako je
napfiklad panoramatické snimkovani zub
nebo snimkovani kycelnich kloubl pfi ex-
pozici zastifuji partie lidského téla, citlivé
na zareni, tedy Stitnou Zlazu nebo gonady.
Jejich uziti je opravdu nezbytné.

o Ochrana se ovsem vztahuje také na li-
di, kteri pri vysetrenich museji doprovazet

déti nebo pacienty se sniZzenou pohybli-
vosti. Jaké prostredky uZivaji?

Zejména malé déti je tfeba pfi vySetfeni
pridrzet, aby byl snimek kvalitni. Pomahat
je nezbytné i dospélym, ktefi jsou nevidomi
nebo maji pohybova omezeni, popfipadé
se stéZi orientuji. Neni vhodné aby to délal
obsluhujici personal, ktery by se tak kazdo-
denné vystavoval neumérnému zatizeni.
Doprovazejici osoby vs$ak jsou u rentge-
nového vySetieni pfitomny z ¢asu na Cas.
Ale i jejich ochrana proti u¢inkim zéreni je
samozrejmosti. Jsou pfedem pouceni, jak
se chovat a navic jejich télo pfi expozici
stini ochranné zastéra.

o Po nuklearné-medicinskych vysetrenich
se pacient na néjakou dobu stava zaricem,
z jeho téla vyzaruje aplikovana radioaktivni
latka. Maji se lidé z jejich bezprostiedniho
okoli nééeho obavat?

Clovék po takovém vysetfeni je opravdu
po néjakou dobu zaficem. Nejmarkantnéjsi
je to v pripadech, kdy k Ié¢bé hyperfunkce
§titné Zlazy nebo u nékterych druht karci-
nom lékafi uziji radioaktivni jod. Pacienty
vS§ak vidy propoustéji do domaciho lééeni
az po uplynuti néjaké doby. Protoze se jed-
na o radioaktivni latky s kratkym polo¢asem
rozpadu, vétsi nebezpeci nehrozi. Presto by
v§ak rodinni pfislusnici meéli dodrzovat
stanovena pravidla jak se maji chovat. Nej-
dllezitéjsi je zasada nepobyvat v prvnich
dnech delsi dobu v bezprostredni blizkosti
pacienta, zvlasté kdyz se jedna o déti. Ale uz
pfi vzdalenosti nékolika krok(i neni davka
vyznamna. Jedna se o desetiny limitu
ozéareni stanovené pro obyvatelstvo za rok,
ktery ¢ini 1 milisievert.

o Jak je tomu s radiologickym vysetre-
nim téhotnych Zen? Je pfipustné?

Jen ve vyjimeénych pripadech. Lékar
musi zvazit vSechny okolnosti a pfistupo-
vat k nému jen kdyZ je skute€né nezbytné.
Neni v§ak vylou¢eno, protoze pfi bézném
vySetieni davka ozareni plod nemuze po-
Skodit. Také v pfipadé, kdy ma téhotna Ze-
na jako maminka asistovat svému ditéti, je
vhodné se tomu spiSe vyhnout. Jestlize
neni zbyti, musi byt Fadné poucena.
Samoziejmosti je uziti ochranné pomUcky.
Zvlastni skupinu tvofi Zeny, které jsou
v prvnich dnech ¢&i tydnech téhotenstvi
a zatim o gravidité nevédi. Jestli se takova
moznost da predpokladat, je na Iékafi, aby
zjistil skute¢ny stav a pfi pozitivnim zjisténi
opét zvazil nezbytnost této vysSetfovaci
metody.

e Statni ufad pro jadernou bezpecénost
ma nezastupitelnou roli také pri schvalo-
vani projekta novych rentgenovych pra-
covist. V ¢éem spociva vase poslani?

Uz vystavbu takovych pracovist kon-
zultujeme. Souhlasime s provozem praco-
visté s ohledem na dodrieni vSech
stanovenych norem, vyjadifujeme se k vy-
baveni, k provozu a nakladani se vSemi
pristroji. Je to spousta pozadavk( a pred-
pisu. Stru¢né feceno, dohlizime, aby zareni
na pracovisti i v jeho okoli mélo co nejnizsi
uroven. Tomu musi odpovidat napfiklad
tloustka stén, stinéni stanovenych prostor,
parametry pfistroji. Na pracovistich se

vymezuji jednotliva fadné znacend pasma.
Kontrolované pasmo je tam, kde jsou
pristroje umistény a v jejich bezprostredni
blizkosti. V ném panuje stanoveny rezim;
pracovnici maji jednomésiéni osobni
dozimetry, jsou pouceni a lékafsky sle-
dovani, o vSech udajich se vedou zdznamy.
Kromé kontrolovaného pasma muze byt
jeSté vymezeno takzvané sledované pas-
mo. Navic se u pfistroji pravidelné délaji
zkousky provozni stélosti. To plati samozie-
jmé také pro starSi vybaveni. Zkratka
dbame na ochranu vsech, pacientl i pra-
covnikd.

o Jak vychazi srovnani nasich bezpec-
nostnich pravidel s témi, které plati v za-
hranici?

Po vstupu do Evropské unie jsme
museli pfijmout v§echny poZadavky podle
smérnic EU, tykajicich se ochrany pred
zarenim, pricemz mnoho z nich u néds uz
platilo. Nejnovéjsim pozadavkim odpovida
nas soucasny Atomovy zdkon a pfislusné
vyhlasky. Na lékarské expozice se vztahuje
specialni smérnice, kterou jsme museli za-
vést i do naSich dosavadnich predpisd.
Jsme pIné harmonizovani s Evropou. Nej-
noveéjsi novela vyhlasky o radiacni ochrané
je platna od leto$niho roku.

e Na co by si pacienti méli pri radiolo-
gickych vysetrenich zvilasté davat pozor?

Pozornost by méli vénovat uziti ochran-
nych pomtcek. Aby se zatéz zbytecné
nezvySovala, je nutné se pokud mozno vy-
hybat opakovanym vysetienim, zvlast kdyz
nejsou nezbytnd. Jako pacienti jsme dfive
rentgenova vysetfeni vnimali jako bézna.
Vzdy jsou vSak spojena s uréitym rizikem.
Podstupovat bychom je méli opravdu jen
v odlvodnénych pripadech, Zzeny napfriklad
pfi mamografickém screeningu. Ucelené in-
formace o celé problematice je mozné vyh-
ledat po internetu na adrese www.sujb.cz.

-red -

V centru pozornosti
nezustavaji
jen nemocnhi

Pri radiodiagnostickém vySetreni
nejsou vzdy ozarovani jen pacienti.
Neékdy je jim nezbytné pomahat,
napriklad pridrzet dité nebo starsiho
pacienta, ktery je pohybové omezen.
Nejvhodnéjsimi osobami pro zajisténi
takové péce jsou blizci a znami, ktefi je
k vysetreni doprovézeji. Védome a zce-
la dobrovolné vsak pri tom takeé pod-
stupuiji jistou miru ozareni.

Na usmérnéni ozareni doprovaze-
jicich osob se mimo jiné vztahuje
Smeérnice rady EU 97/43/Euratom. V ¢l.

1 odst. 3 hovoti o tom, Ze se jedna
o ozareni osob, které takovou péci



Mira ozareni osob

Pouzivani zdroju ionizujiciho zafeni v mediciné s sebou nezbytné nese také urci-
tou miru ozareni osob, které se na tomto procesu podileji. Jejich role jsou vSak speci-
fické. Z hlediska potieb radiaéni ochrany je proto délime do tfi zakladnich skupin.

Pfedevs§im jde o pacienty, tedy osoby
vySetfované, pak o radiaCni pracovniky
a kone¢né o v8echny, ktefi ve vySetfovnach
pfi téchto druzich vySetreni asistuji a po-
maéhaji svym blizkym.

1. Pacienti
- osoby vysetiova

Ozareni vysSetfovanych osob musi byt
zdlvodnéno a optimalizovano, av$ak neni
limitovano néjakou konkrétni hodnotou
(jak je uZ uvedeno a vysvétleno v Gvodnim
rozhovoru a také v jednom z ¢lankd).

Pouzivame tzv. diagnostické referenéni
urovné (DRU), které stanovi legislativa.
Pracovnici SUJB jejich dodrzovani sleduji
a rovnéz navazali kontakt se zdravotnimi
pojistovnami. Zejména s VZP, ktera pro
ucely hodnoceni Iékafské expozice predava

SUJB prehled poétu vysetieni v radiodiag-
nostice a nuklearni mediciné.

Pocty vySetreni Ize €Elenit podle véku
a pohlavi pacientl a pacientek; v nuklearni
mediciné je pro kazdé vysSetfeni uvedeno
také mnozstvi aplikovaného radiofarmaka.
Pravé tento fakt vyznamné ovliviiuje ve-
likost davky a podle této veli¢iny jsou
stanoveny i DRU. Pi daném vysetteni v ra-
diodiagnostice je pak velmi dilezité znat
zakladni parametry nastaveni rentgeno-
vého pristroje - jako je napéti a proud na
rentgence, velikost ozareného pole, pocet
snimk( a tak dale.

Na zaékladé shromazdénych udaji lze
stanovit a vypocitat pramérné ekvivalentni
(davka stanovena na konkrétni organ nebo
tkan) a efektivni davky (celotélova davka
zohlednujici vahu ozéafeni jednotlivych
organu a tkani pri daném typu vysetreni),

VysSetieni Povrchova kerma Ekvivalentni davka na délohu
[mGy] [mSy]
L patef(lat) 30 1,5
Prosty snimek bficha 12 1,5
Kermovy index
[mGy]
CT vysetreni hrudniku 15 0,1
CT hlavy 40 < 0,01

spojenou s ozarenim, poskytuji dobro-
volné, védomeé a z vlastni vile (mimo
rdmec pracovnich povinnosti). Zaro-
ven smérnice v ¢l. 3 odst. 2 uklada, aby
takové ozareni prokazalo dostate¢ny
pfinos. V uvahu se bere také bez-
prostifedni zdravotni pfinos pro pa-
cienta, pomahajici osobu a rovnéz uj-
ma, kterou ozareni muze zpusobit.
Podle ustanoveni ¢l. 4 odst. 4) této
smérnice musi byt pro takové ozareni
stanoveny takzvané optimalizaéni me-
ze a odpovidajici navod.

Uvedena pravidla byla prevzata do
legislativy CR (harmonizovana), a sice
do 8§ 7 zékona ¢. 18/97 Sb. v platném zné-
ni (atomovy zakon) a § 67
odst. 1 a § 23 odst. 1 vyhlas-
ky ¢. 307/2002 Sb. ve znéni
vyhlasky ¢. 499/2005 Shb.
o radia¢ni ochrané. Zde je
mimo jiné uvedeno, Ze
pomahajici osoby musi byt
prokazatelné pouceny o ri-
zicich plynoucich z ozareni.
Souhlas s takovym ozare-
nim pisemné stvrzuji; musi feris )
byt starsi 18-ti let a jejich
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v souctu za kalendarni rok nepresahlo

5 mSv.
Pfi kursech osob, které pfri lékar-
ském zareni zajistuji takzvany sous-

tavny dohled, jsme byli opakované

Zzadani o pomoc pfi plnéni této povin-
nosti. Proto vznikl informacéni letak (viz
ukazka), ktery doporucuji vyveésit v ce-
karné radiodiagnostického oddéleni,
eventualné jeho kopii vlozit do seSitu,
kam asistujici osoba podpisem stvrzu-

je informovany souhlas. Jisté neni tre-

ba pfipominat, Ze kazdy asistujici musi
byt vybaven odpovidajicimi osobnimi
ochrannymi pomuckami, které pripad-
né ozareni dostatené omezi.

o
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které mohou obdrzet vySetfované osoby
pfi rGznych typech vysetieni. Priklady nék-
terych vysetfeni - povrchové kermy, tedy
mnozstvi zafeni dopadajici na povrch téla
(u CT vysetreni se zaznamenava mnozstvi
zareni v ozafovaném objemu, takzvany ker-
movy index) - jsou uvedeny v otisténé ta-
bulce. Pro ilustraci uvadime také ekviva-
lentni davky, které pfi téchto vysetrenich
obdrzi plod v téle matky.

K ozéreni zarodku resp. plodu muze do-
jit, jestlize se vySetieni pacientky déla ve vel-
mi ¢asném stadiu gravidity, kdy samotna
gravidita Zeny neni prokazana. Dale jde
o neodkladné pripady, kdy je vySetieni té-
hotné Zeny nezbytné (nebo také z porod-
nické indikace) a pro stanoveni diagndzy
neni mozné uzit jinych, alternativnich metod,
které nejsou zdrojem ionizujiciho zareni.

Na hodnoceni velikosti ozéafeni plodu
existuje specidlni pocitaCovy program. Je-
ho prostrednictvim SUJB poskytuje pod-
klady formou vypoctu davky prisluSnému
lékari nebo genetické poradné. Za jeden
kalendarni rok se pocet zadosti pohybuje
od Ctyriceti do padesati pripadd. U vétSiny
pacientek je ekvivalentni davka v déloze
mensi nez 5 mSv. Vysledek je vidy sdélen
zadateli - aplikujicimu lékafi nebo genetic-
ké poradné. V takovych pfipadech je Zené
obvykle vysvétleno, Ze davka je velmi
nizka, takze neohrozuje vyvoj ditéte a sebe-
mensi obavy nejsou opodstatnéné.

2. Radiac¢ni pracovnici

v lékarstvi

K hodnoceni davek radia¢nich pracov-
nik v l|ékafstvi slouzi takzvané osobni
dozimetry. Pracovnici jsou jimi vybaveni
a udaje jsou pravidelné jednou do mésice
vyhodnoceny. Ozéreni pracovnikd podléha
limit&m, které stanovi vyhlaska SUJB. Jako
zakladni informaci uvadime, Ze celkovy limit
pracovnikii je 100 mSv za pét po sobé
jdoucich kalendarnich let - v priméru tedy
20 mSv za rok.

Pokud vsak nedojde k poruseni zédsad ra-
diaéni ochrany nebo k mimoradné udalosti
jsou skute¢né davky pracovniki mnohem
nizéi. Prdmérna roc¢ni davka pracovniki
v nuklearni mediciné se pohybuje na urovni
0,9 mSv (v radiodiagnostice 1 mSv a v ra-
dioterapii 0,5 mSv). Pritom témér 40%
z celkového poctu registrovanych pracov-
nik( v lékafstvi jich vykazuje nulové rocni
davky. Béhem jednoho roku je Setfeno pou-
ze dvacet az tficet pripadu, kdy je podezieni,
Ze ro¢ni davka pracovnika prekro¢i 20 mSv.

3. Osoby pomahaijici
pacientum

Ozéreni téchto osob pfi asistenci ve
vysSetfovnach nebo také rodinnych pfislus-
nika, ktefi ziji ve spole¢né domacnosti s pa-
cienty propusténymi ze zdravotnického za-
fizeni po aplikaci radionuklidd, se omezuje
tak, aby nepresahlo 1 mSv u osob mladsich
18 let nebo 5 mSv u ostatnich osob. Tohoto
limitu se da dosahnout jednoduse, staci di-
sledné pouzivani doporucenych ochrannych
pomlicek pfi asistenci u vysetieni nebo do-
drzovani vSech zasad pro souziti ve spole¢né
domacnosti s pacienty po aplikaci radio-
nuklidd. Podrobnosti najdete jak v iUvodnim
rozhovoru, tak na prilozeném letaku.

Ing. Karla Petrova
MUDr. Hana Podskubkova
SUJB




- 0 Ochranné pomicky vzdy urcuje a roz-
c ranne om uc mistuje aplikuiici odbornik (1éka - ra-
diolog, radiologicky asistent) v zavis-

losti na provadéném typu vyseteni.

- v - " iV “ Stinénim citlivého organu totiz nesmi
prOtI neza OUCI m u ozaren I dojit ke ztraté pozadované informace.

Spravné vymezeni pole pouze na vy-

Disledné pouzivani spravné zvoleného stinéni pfi rentgenovém vyseteni je Setfovanou oblast a pouziti vhodného
ucinnym prostredkem, ktery prispiva ke snizeni radiacni zatéze jak vySetro- stinéni na druhé strané vyznamné
vanych pacientu, tak pracovniku, ktefi vySetieni provadéji, nebo osob, které prispiva k radiacni ochrané pacienta.

poskytuji pomoc pacientim.

1. Stinéni citlivych organt pacienta

- Nejcastéji se provadi stinéni gonad pfi vySetienich v oblasti bficha. Vétsi-
nou se jednd o takzvané kontaktni stinéni pomoci kousku olovéného
plechu nebo plastické hmoty s pfimési olova. Pfiklad komeréné vyra-
béného stinéni ovarii je na obrazku 1.

Na obrazku 2 je jiny typ tvarovaného kontaktniho sti-
néni muzskych gonad.

- Pro stinéni oéi u vySetreni, ktera jsou spojena s vy-
sokymi davkami (napfiklad angiografie), Ize pouzit
bryli se specialnimi skly, ktera obsahuji olovo.

- Pfi zubnim snimkovani je dilezité stinéni stitné zlazy.
K tomu slouzi disledné pouzivani ochrannych limci,
které zobrazuje snimek 3. Pacient ma pravo nasazeni
této ochranné pomducky vyzadovat. K ochrané lze
kromé limce pouzit i dal$i pomucky (obrazek 4). Vyz-
namna je i ochranna zastéra (obrazek 5). Pro zubniho
lékarfe vSak - na rozdil od poskytnuti ochranného lim-
ce - poskytnuti ochranné zastéry neni zavazné. Ochra-
na zastérou ma vyznam pouze v pripadé, kdy nelze
vylouéit téhotenstvi pacientky.

Obrazek 1

e

Obrazek 2

Obrazek 3
Obrazek 4 [

Obrazek 5

2. Zpusob ochrany pracovnik, ktefi provadéji vysetieni

- Ochrana pracovnikl je zajistovana predevs§im stavebni Gpravou vySetfovny a technickymi pod-
minkami pouZiti rentgenového pfistroje.

- Jestlize je pfi vy$etfeni nezbytna pfitomnost pracovnikd v bezprostiedni blizkosti pacienta
(skiaskopie, intervenéni metody), musi byt zajistény takové podminky vySetieni, véetné pouziti
ochrannych pomducek, které v maximalni mozné mire eliminuji rozptylené zareni vychazejici
z vySetfovaného pacienta a okolnich struktur.

- Celkovy prehled ochrannych pomucek, které by se mély pouzivat, je patrny z obrazku 6. Zde je
vedle ochrannych zastén vidét i pouziti ochranné zastéry, limce, bryli a rukavic, které jsou vy-
robeny z plastického materidlu s obsahem olova, jehoZz mnoZstvi zavisi na energii pouzitého
rentgenového zareni (0,25 mm Pb pro energie do 100 kV a 0,35 mm Pb nad 100 kV).

- Pracovisté, kde se tato vySetreni realizuji ve vétSim rozsahu, musi byt vybaveno dostate¢nym
poctem vsech typl ochrannych pomdcek riznych velikosti, tak aby je vSichni ztuc¢astnéni pra-
covnici méli k dispozici. Nezastupitelna je uloha dohlizejici osoby, ktera garantuje jejich uc¢in-
nost a kontroluje jejich spravné pouzivani.

- 3. Ochrana osob, které pomahaiji pacientim podstupujicim radio-

diagnostické vysetreni, pred nezadoucimi ucinky ionizujiciho zareni

- Ochranu osob, které z vlastni vile a dobrovolné pomahaji vySetfovanym pacientim (jedna se
zejména o rodice, ktefi pridrzuji vySetfované dité - obrazek 7) lze zvysit ochrannymi pomuckami.
Jedna se predevsim o zastéru (pfipadné limec a rukavice).

- Pomoc pacientlim (nap¥. pfidriovani déti) je potfebna zejména pfi béiném snimkovani. Casté&ji
pfi skiagrafickych vysetienich nez u vysetreni skiaskopickych.

- Kochrané poméahajicich osob je nutné, aby i malé (skiagrafickd) pracovisté pro tyto ucely méla
k dispozici alespon ochrannou zastéru. Ochranné rukavice nejsou nutné v pfipadé, ze pomaha-
jici osoba nema ruce umistény v pfimém svazku zéareni. Disledné pouceni a nasledna provérka
radiologickym asistentem jesté pred spusténim pfistroje ma byt samoziejmosti.

Ing. Helena Z4&kovd, SURO
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