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V posledním století jsme zazname-
nali obrovsk˘ pokrok ve zlep‰ení mnoha
aspektÛ kvality na‰eho Ïivota. Îijeme
déle neÏ kdykoli v historii lidstva, máme
lep‰í zdravotní péãi, na‰e práce je stále
ménû fyzicky namáhavá a vyãerpávající,
vûci, které nám slouÏí, jsou bezpeãnûj‰í
a spolehlivûj‰í. Tento pokrok je pfiijímán
více ménû jako samozfiejmost. Para-
doxnû je v‰ak stále intenzivnûji do-
provázen oãekáváním, Ïe nebudeme
vystavováni v podstatû Ïádn˘m nedo-
brovoln˘m rizikÛm. I kdyÏ nezbytnost
vyuÏívání v˘hod vûdy a techniky chá-
peme, zároveÀ poÏadujeme, aby odpo-
vûdní pracovníci, jejichÏ ãinnost je spo-
jena s rizikem pro spoleãnost, byli
zavázáni pfiijímat úãinná opatfiení. Aby
tak chránili nás i na‰e okolí pfied moÏn˘-
mi ‰kodliv˘mi dÛsledky.

Role státu a státního dozoru v ob-
lasti regulace rizik je v‰ak ãasto chápána
mylnû. Úlohou státního dozoru je chrá-
nit vefiejn˘ zájem a prosazovat jeho
pfiednost pfied zájmy soukrom˘mi. Pra-
covníci dozoru se pohybují v oblasti, kde
se prolínají protichÛdné a promûnlivé
zájmy. Musí se rychle a správnû 
orientovat a splnit své poslání. Jsou
vystaveni vzrÛstajícímu tlaku ãasto pro-
tichÛdn˘ch poÏadavkÛ. Dozorované sub-
jekty sice mají ménû obtûÏovat ãi zatûÏo-
vat, a zároveÀ pfii tom dosahovat stále
vy‰‰í úãinnosti pfii prosazování stano-
ven˘ch pravidel i parametrÛ urãujících
pfiijatelnou úroveÀ bezpeãnosti. Mají b˘t
pfiívûtivûj‰í a vstfiícnûj‰í, i kdyÏ dozoro-
vanému subjektu nesmûjí nic darovat.
PoÏaduje se, aby v fiízení postupovali
rychleji a zároveÀ byli stále peãlivûj‰í
a dÛslednûj‰í. Navíc se od specialistÛ
státního dozoru oãekává, Ïe budou fie‰it
v‰echny dÛleÏité problémy, aniÏ by
sebeménû pfiekraãovali statutární pravo-
moci. Je v‰ak obtíÏné více naslouchat
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dozorovan˘m subjektÛm a zároveÀ se
jimi a jejich problémy nenechat ne-
úmûrnû ovlivÀovat.

Rostoucí tlaky se pochopitelnû nevy-
h˘bají ani pracovníkÛm dozoru nad radi-
aãní ochranou. Poslední desetiletí jsou
navíc poznamenána stále men‰í ocho-
tou lidí pfiijímat oficiální uji‰tûní, Ïe vy-
uÏívání jaderné energie a zdrojÛ ionizu-
jícího záfiení nepfiedstavuje nepfiijatelné
riziko. Obavy ze spadu po testech jader-
n˘ch zbraní, z havárie v âernobylu i sou-
ãasné debaty o úloze a podílu jaderné
energetiky v zaji‰Èování na‰ich energe-
tick˘ch potfieb, narÛstající problémy
s ukládáním radioaktivních odpadÛ, byly
a jsou úrodnou pÛdou pro skeptick˘
postoj mnoha lidí ke schopnostem vlády
uspokojivû se vypofiádat s regulací rizik
záfiení.

Jak této nedÛvûfie ãelit a postupnû
se jí zbavovat? Jednoduch˘ recept ne-
existuje. Rozhodování v otázkách radi-
aãní ochrany je dlouh˘ a nároãn˘ proces.
VyÏaduje stálé úsilí o vysokou úroveÀ.
Nejen v na‰í odbornosti, ale i v lidsk˘ch
vztazích. Své znalosti musíme stále ob-
novovat, roz‰ifiovat, pfiizpÛsobovat je zmû-
nám a nov˘m vizím. Musíme brát na vû-
domí kvalitu na‰eho okolí, napodobovat
ji, zdokonalovat a pfiekonávat ji. Jen to
nám umoÏní b˘t respektovan˘mi part-
nery. Pfiíslu‰ná dávka pokory, obezfiet-
nosti a na druhé stranû úcty k lidsk˘m
znalostem a dovednostem pak umoÏÀu-
je rozhodovat kvalifikovanû, s dostateã-
nou mírou sebedÛvûry. Svá rozhodnutí
také musíme b˘t kdykoli ochotni
a schopni obhájit v otevfiené a vûcné
diskusi.

Radiaãní ochrana se t˘ká také pacientÛ zdravotnick˘ch zafiízení. Jsou
specifickou skupinou lidí, na kterou se vztahují základní a osvûdãené prin-
cipy zdÛvodnûní radiaãní zátûÏe i její optimalizace. Limity ozáfiení tu v‰ak ne-
platí. DÛvod je zfiejm˘. Velikost ozáfiení u jednotliv˘ch
vy‰etfiení je velmi rozdílná, normy se tedy nedají reálnû
stanovit. Pfiesto v‰ak v âeské republice pro radiologická
vy‰etfiení platí závazná pravidla. 

Na jejich podstatu, zásady a uplatÀování jsme se
zeptali Ing. Karly Petrové, která ve Státním úfiadu pro
jadernou bezpeãnost zastává funkci námûstkynû pro ra-
diaãní ochranu.

Rizika únosná
av‰ak nezanedbatelná

Kdo urãuje druh a obsah radiologic-
k˘ch vy‰etfiení?

Vy‰etfiení, pfii nichÏ se uÏívá ozafiování
nebo radioaktivní látky, vÏdy urãuje lékafi.
A to jak jejich odÛvodnûnost, tedy nezbyt-
nost, tak i formu, expozici a ãetnost. Za
rozhodnutí je plnû odpovûdn˘. Ale z hle-
diska radiaãní ochrany samotn˘ poãet vy-
‰etfiení za rok pfiedstavuje dost v˘znam-
nou, takzvanû kolektivní dávku. Proto se
tímto zdrojem záfiení dÛslednû zab˘váme.
Stanovili jsme takzvané diagnostické refe-
renãní úrovnû, které jsou v âeské republice

Radiologická vy‰etfiení dûlíme na
rentgenologická a nukleárnû-medicínská.
Jak˘ je mezi nimi rozdíl?

Pfii rentgenovém vy‰etfiení je tûlo pro-
zafiováno rentgenov˘mi paprsky rentgeno-
vého pfiístroje, kter˘ obraz vybran˘ch partií
tûla zachycuje na citliv˘ materiál. Po
vyvolání dostaneme rentgenov˘ snímek.
Pfii nukleárnû-medicínském vy‰etfiení do
tûla pacienta aplikujeme radioaktivní látku.
Její vyzafiování pak detekujeme pomocí
kamery a zji‰Èujeme, co se ve vy‰etfio-
vaném orgánu nebo tkáni dûje. 
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jako zatím jedné z mála evropsk˘ch zemí,
dané vyhlá‰kou. Napfiíklad u kaÏdého druhu
nukleárnû-medicínsk˘ch vy‰etfiení je stano-
veno optimální mnoÏství radiofarmaka, které
se k nûmu pouÏije. U rentgenov˘ch vy‰etfiení
zase stanovíme jeho parametry, jako jsou
hodnoty napûtí a proudu rentgenky, nebo ve-
likost ozáfieného pole. Pfiesto, Ïe se jedná
o hodnoty doporuãené, mûli by se jich lékafii
drÏet, ve‰keré odli‰nosti musejí zdÛvodnit.

Kde má pacient jistotu, Ïe v jeho pfií-
padû je k diagnostice opravdu nezbytné
uÏít ionizující záfiení? 

Pfiedpokládám, Ïe pacient svému
lékafii dÛvûfiuje, Ïe je pfiesvûdãen˘ o jeho
odborné zpÛsobilosti. VÏdyÈ si ho mÛÏe
sám vybrat nebo zmûnit. Nemyslím si, Ïe
by lékafii tato vy‰etfiení pfiedepisovali
bezdÛvodnû. Dnes jsou bûÏnû dostupná
také ultrazvuková vy‰etfiení nebo vy‰etfiení
magnetickou rezonancí, která ionizující
záfiení nevyuÏívají. JestliÏe se v‰ak lékafi
pro radiologická vy‰etfiení rozhodne, musí
vÏdy postupovat tak, aby pacient dostal
jen zdÛvodnûnou, tedy nezbytnou zátûÏ,
která je za dan˘ch podmínek rozumnû
dosaÏitelná. Jinak fieãeno, aby dostal opti-
malizovanou dávku. JestliÏe má pacient
pfiesto pochybnosti, zdravotnická pracovi‰-
tû jsou - i podle zmínûné vyhlá‰ky - povinna
zaznamenávat parametry a údaje, jeÏ jsou
nutné pro stanovení a v˘poãet dávky,
popfiípadû dávek, které jednotlivec ob-
drÏel. Stanou se souãástí jeho zdravot-
nické dokumentace, takÏe je vÏdy moÏné
postup zpûtnû ovûfiit.

U chronicky nemocn˘ch lidí se stává,
Ïe nav‰tûvují rÛzná zdravotnická zafiízení.
Pak mÛÏe nûkdy jít o nadbyteãná, opako-
vaná vy‰etfiení. Dá se jim zabránit?

JestliÏe pacient pfiichází k jinému od-
borníkovi, mûl by jej upozornit, Ïe za-
m˘‰lené vy‰etfiení v nedávné dobû pod-
stoupil jinde. Ale i kdyÏ si na to pacient pfii
úvodním pohovoru nevzpomene, tuto okol-
nost mÛÏe lékafi pfiedpokládat. Pfiíslu‰né
snímky si vyÏádá a u‰etfií nemocného od
dal‰í zátûÏe. OdborníkÛm se tuto zásadu
snaÏíme cílenou osvûtou pfiipomínat. Pofiá-
dáme semináfie, nabádáme je k obezfietnosti
a hledisko radiaãní ochrany trvale vná‰íme
do zdravotnické praxe.

Jak je tomu s osvûtou pacientÛ?

Potfiebné informace podávají zdravot-
níci odborn˘ch pracovi‰È, ktefií vy‰etfiení
dûlají. Ve spolupráci s Ministerstvem
zdravotnictví jsme také vydali struãné in-
formaãní letáky, které jsou volnû k dispozici
v ãekárnách a na pracovi‰tích zdravotnic-
k˘ch zafiízení.

Co je moÏné pro zv˘‰enou ochranu pa-
cientÛ pfii vy‰etfiení udûlat?

Je to pfiedev‰ím pouÏívání ochrann˘ch
prostfiedkÛ. U nûkter˘ch vy‰etfiení jako je
napfiíklad panoramatické snímkování zubÛ
nebo snímkování kyãelních kloubÛ pfii ex-
pozici zastiÀují partie lidského tûla, citlivé
na záfiení, tedy ‰títnou Ïlázu nebo gonády.
Jejich uÏití je opravdu nezbytné.

Ochrana se ov‰em vztahuje také na li-
di, ktefií pfii vy‰etfieních musejí doprovázet

dûti nebo pacienty se sníÏenou pohybli-
vostí. Jaké prostfiedky uÏívají? 

Zejména malé dûti je tfieba pfii vy‰etfiení
pfiidrÏet, aby byl snímek kvalitní. Pomáhat
je nezbytné i dospûl˘m, ktefií jsou nevidomí
nebo mají pohybová omezení, popfiípadû
se stûÏí orientují. Není vhodné aby to dûlal
obsluhující personál, kter˘ by se tak kaÏdo-
dennû vystavoval neúmûrnému zatíÏení.
Doprovázející osoby v‰ak jsou u rentge-
nového vy‰etfiení pfiítomny z ãasu na ãas.
Ale i jejich ochrana proti úãinkÛm záfiení je
samozfiejmostí. Jsou pfiedem pouãeni, jak
se chovat a navíc jejich tûlo pfii expozici
stíní ochranná zástûra.

Po nukleárnû-medicínsk˘ch vy‰etfieních
se pacient na nûjakou dobu stává záfiiãem,
z jeho tûla vyzafiuje aplikovaná radioaktivní
látka. Mají se lidé z jejich bezprostfiedního
okolí nûãeho obávat?

âlovûk po takovém vy‰etfiení je opravdu
po nûjakou dobu záfiiãem. Nejmarkantnûj‰í
je to v pfiípadech, kdy k léãbû hyperfunkce
‰títné Ïlázy nebo u nûkter˘ch druhÛ karci-
nomÛ lékafii uÏijí radioaktivní jód. Pacienty
v‰ak vÏdy propou‰tûjí do domácího léãení
aÏ po uplynutí nûjaké doby. ProtoÏe se jed-
ná o radioaktivní látky s krátk˘m poloãasem
rozpadu, vût‰í nebezpeãí nehrozí. Pfiesto by
v‰ak rodinní pfiíslu‰níci mûli dodrÏovat
stanovená pravidla jak se mají chovat. Nej-
dÛleÏitûj‰í je zásada nepob˘vat v prvních
dnech del‰í dobu v bezprostfiední blízkosti
pacienta, zvlá‰tû kdyÏ se jedná o dûti. Ale uÏ
pfii vzdálenosti nûkolika krokÛ není dávka
v˘znamná. Jedná se o desetiny limitu
ozáfiení stanovené pro obyvatelstvo za rok,
kter˘ ãiní 1 milisievert.

Jak je tomu s radiologick˘m vy‰etfie-
ním tûhotn˘ch Ïen? Je pfiípustné?

Jen ve v˘jimeãn˘ch pfiípadech. Lékafi
musí zváÏit v‰echny okolnosti a pfiistupo-
vat k nûmu jen kdyÏ je skuteãnû nezbytné.
Není v‰ak vylouãeno, protoÏe pfii bûÏném
vy‰etfiení dávka ozáfiení plod nemÛÏe po-
‰kodit. Také v pfiípadû, kdy má tûhotná Ïe-
na jako maminka asistovat svému dítûti, je
vhodné se tomu spí‰e vyhnout. JestliÏe
není zbytí, musí b˘t fiádnû pouãena.
Samozfiejmostí je uÏití ochranné pomÛcky.
Zvlá‰tní skupinu tvofií Ïeny, které jsou
v prvních dnech ãi t˘dnech tûhotenství
a zatím o graviditû nevûdí. Jestli se taková
moÏnost dá pfiedpokládat, je na lékafii, aby
zjistil skuteãn˘ stav a pfii pozitivním zji‰tûní
opût zváÏil nezbytnost této vy‰etfiovací
metody.

Státní úfiad pro jadernou bezpeãnost
má nezastupitelnou roli také pfii schvalo-
vání projektÛ nov˘ch rentgenov˘ch pra-
covi‰È. V ãem spoãívá va‰e poslání?

UÏ v˘stavbu takov˘ch pracovi‰È kon-
zultujeme. Souhlasíme s provozem praco-
vi‰tû s ohledem na dodrÏení v‰ech
stanoven˘ch norem, vyjadfiujeme se k vy-
bavení, k provozu a nakládání se v‰emi
pfiístroji. Je to spousta poÏadavkÛ a pfied-
pisÛ. Struãnû fieãeno, dohlíÏíme, aby záfiení
na pracovi‰ti i v jeho okolí mûlo co nejniÏ‰í
úroveÀ. Tomu musí odpovídat napfiíklad
tlou‰Èka stûn, stínûní stanoven˘ch prostor,
parametry pfiístrojÛ. Na pracovi‰tích se

vymezují jednotlivá fiádnû znaãená pásma.
Kontrolované pásmo je tam, kde jsou
pfiístroje umístûny a v jejich bezprostfiední
blízkosti. V nûm panuje stanoven˘ reÏim;
pracovníci mají jednomûsíãní osobní
dozimetry, jsou pouãeni a lékafisky sle-
dováni, o v‰ech údajích se vedou záznamy.
Kromû kontrolovaného pásma mÛÏe b˘t
je‰tû vymezeno takzvané sledované pás-
mo. Navíc se u pfiístrojÛ pravidelnû dûlají
zkou‰ky provozní stálosti. To platí samozfie-
jmû také pro star‰í vybavení. Zkrátka
dbáme na ochranu v‰ech, pacientÛ i pra-
covníkÛ.

Jak vychází srovnání na‰ich bezpeã-
nostních pravidel s tûmi, které platí v za-
hraniãí?

Po vstupu do Evropské unie jsme
museli pfiijmout v‰echny poÏadavky podle
smûrnic EU, t˘kajících se ochrany pfied
záfiením, pfiiãemÏ mnoho z nich u nás uÏ
platilo. Nejnovûj‰ím poÏadavkÛm odpovídá
ná‰ souãasn˘ Atomov˘ zákon a pfiíslu‰né
vyhlá‰ky. Na lékafiské expozice se vztahuje
speciální smûrnice, kterou jsme museli za-
vést i do na‰ich dosavadních pfiedpisÛ.
Jsme plnû harmonizovaní s Evropou. Nej-
novûj‰í novela vyhlá‰ky o radiaãní ochranû
je platná od leto‰ního roku.

Na co by si pacienti mûli pfii radiolo-
gick˘ch vy‰etfieních zvlá‰tû dávat pozor?

Pozornost by mûli vûnovat uÏití ochran-
n˘ch pomÛcek. Aby se zátûÏ zbyteãnû
nezvy‰ovala, je nutné se pokud moÏno vy-
h˘bat opakovan˘m vy‰etfiením, zvlá‰È kdyÏ
nejsou nezbytná. Jako pacienti jsme dfiíve
rentgenová vy‰etfiení vnímali jako bûÏná.
VÏdy jsou v‰ak spojena s urãit˘m rizikem.
Podstupovat bychom je mûli opravdu jen
v odÛvodnûn˘ch pfiípadech, Ïeny napfiíklad
pfii mamografickém screeningu. Ucelené in-
formace o celé problematice je moÏné vyh-
ledat po internetu na adrese www.sujb.cz.
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(Dokonãení ze strany 1)
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Na usmûrnûní ozáfiení doprováze-
jících osob se mimo jiné vztahuje
Smûrnice rady EU 97/43/Euratom. V ãl.
1 odst. 3 hovofií o tom, Ïe se jedná
o ozáfiení osob, které takovou péãi

V centru pozornosti
nezÛstávají
jen nemocní

Pfii radiodiagnostickém vy‰etfiení
nejsou vÏdy ozafiováni jen pacienti.
Nûkdy je jim nezbytné pomáhat,
napfiíklad pfiidrÏet dítû nebo star‰ího
pacienta, kter˘ je pohybovû omezen.
Nejvhodnûj‰ími osobami pro zaji‰tûní
takové péãe jsou blízcí a známí, ktefií je
k vy‰etfiení doprovázejí. Vûdomû a zce-
la dobrovolnû v‰ak pfii tom také pod-
stupují jistou míru ozáfiení. 



Míra ozáfiení osob
PouÏívání zdrojÛ ionizujícího záfiení v medicínû s sebou nezbytnû nese také urãi-

tou míru ozáfiení osob, které se na tomto procesu podílejí. Jejich role jsou v‰ak speci-
fické. Z hlediska potfieb radiaãní ochrany je proto dûlíme do tfií základních skupin.

Pfiedev‰ím jde o pacienty, tedy osoby
vy‰etfiované, pak o radiaãní pracovníky
a koneãnû o v‰echny, ktefií ve vy‰etfiovnách
pfii tûchto druzích vy‰etfiení asistují a po-
máhají sv˘m blízk˘m. 

1.  Pacienti 
- osoby vy‰etfiované

Ozáfiení vy‰etfiovan˘ch osob musí b˘t
zdÛvodnûno a optimalizováno, av‰ak není
limitováno nûjakou konkrétní hodnotou
(jak je uÏ uvedeno a vysvûtleno v úvodním
rozhovoru a také v jednom z ãlánkÛ).
PouÏíváme tzv. diagnostické referenãní
úrovnû (DRÚ), které stanoví legislativa.
Pracovníci SÚJB jejich dodrÏování sledují
a rovnûÏ navázali kontakt se zdravotními
poji‰Èovnami. Zejména s VZP, která pro
úãely hodnocení lékafiské expozice pfiedává

SÚJB pfiehled poãtu vy‰etfiení v radiodiag-
nostice a nukleární medicínû. 

Poãty vy‰etfiení lze ãlenit podle vûku
a pohlaví pacientÛ a pacientek; v nukleární
medicínû je pro kaÏdé vy‰etfiení uvedeno
také mnoÏství aplikovaného radiofarmaka.
Právû tento fakt v˘znamnû ovlivÀuje ve-
likost dávky a podle této veliãiny jsou
stanoveny i DRÚ. Pfii daném vy‰etfiení v ra-
diodiagnostice je pak velmi dÛleÏité znát
základní parametry nastavení rentgeno-
vého pfiístroje - jako je napûtí a proud na
rentgence, velikost ozáfieného pole, poãet
snímkÛ a tak dále.   

Na základû shromáÏdûn˘ch údajÛ lze
stanovit a vypoãítat prÛmûrné ekvivalentní
(dávka stanovená na konkrétní orgán nebo
tkáÀ) a efektivní dávky (celotûlová dávka
zohledÀující váhu ozáfiení jednotliv˘ch
orgánÛ a tkání pfii daném typu vy‰etfiení),

které mohou obdrÏet vy‰etfiované osoby
pfii rÛzn˘ch typech vy‰etfiení. Pfiíklady nûk-
ter˘ch vy‰etfiení - povrchové kermy, tedy
mnoÏství záfiení dopadající na povrch tûla
(u CT vy‰etfiení se zaznamenává mnoÏství
záfiení v ozafiovaném objemu, takzvan˘ ker-
mov˘ index) - jsou uvedeny v oti‰tûné ta-
bulce. Pro ilustraci uvádíme také ekviva-
lentní dávky, které pfii tûchto vy‰etfieních
obdrÏí plod v tûle matky. 

K ozáfiení zárodku resp. plodu mÛÏe do-
jít, jestliÏe se vy‰etfiení pacientky dûlá ve vel-
mi ãasném stadiu gravidity, kdy samotná
gravidita Ïeny není prokázána. Dále jde
o neodkladné pfiípady, kdy je vy‰etfiení tû-
hotné Ïeny nezbytné (nebo také z porod-
nické indikace) a pro stanovení diagnózy
není moÏné uÏít jin˘ch, alternativních metod,
které nejsou zdrojem ionizujícího záfiení.

Na hodnocení velikosti ozáfiení plodu
existuje speciální poãítaãov˘ program. Je-
ho prostfiednictvím SÚJB poskytuje pod-
klady formou v˘poãtu dávky pfiíslu‰nému
lékafii nebo genetické poradnû. Za jeden
kalendáfiní rok se poãet Ïádostí pohybuje
od ãtyfiiceti do padesáti pfiípadÛ. U vût‰iny
pacientek je ekvivalentní dávka v dûloze
men‰í neÏ 5 mSv. V˘sledek je vÏdy sdûlen
Ïadateli - aplikujícímu lékafii nebo genetic-
ké poradnû. V takov˘ch pfiípadech je Ïenû
obvykle vysvûtleno, Ïe dávka je velmi
nízká, takÏe neohroÏuje v˘voj dítûte a sebe-
men‰í obavy nejsou opodstatnûné.

2. Radiaãní pracovníci 
v lékafiství

K hodnocení dávek radiaãních pracov-
níkÛ v lékafiství slouÏí takzvané osobní
dozimetry. Pracovníci jsou jimi vybaveni
a údaje jsou pravidelnû jednou do mûsíce
vyhodnoceny. Ozáfiení pracovníkÛ podléhá
limitÛm, které stanoví vyhlá‰ka SÚJB. Jako
základní informaci uvádíme, Ïe celkov˘ limit
pracovníkÛ je 100 mSv za pût po sobû
jdoucích kalendáfiních let - v prÛmûru tedy
20 mSv za rok.

Pokud v‰ak nedojde k poru‰ení zásad ra-
diaãní ochrany nebo k mimofiádné události
jsou skuteãné dávky pracovníkÛ mnohem
niÏ‰í. PrÛmûrná roãní dávka pracovníkÛ
v nukleární medicínû se pohybuje na úrovni
0,9 mSv (v radiodiagnostice 1 mSv a v ra-
dioterapii 0,5 mSv). Pfiitom témûfi 40%
z celkového poãtu registrovan˘ch pracov-
níkÛ v lékafiství jich vykazuje nulové roãní
dávky. Bûhem jednoho roku je ‰etfieno pou-
ze dvacet aÏ tfiicet pfiípadÛ, kdy je podezfiení,
Ïe roãní dávka pracovníka pfiekroãí 20 mSv. 

3. Osoby pomáhající 
pacientÛm 

Ozáfiení tûchto osob pfii asistenci ve
vy‰etfiovnách nebo také rodinn˘ch pfiíslu‰-
níkÛ, ktefií Ïijí ve spoleãné domácnosti s pa-
cienty propu‰tûn˘mi ze zdravotnického za-
fiízení po aplikaci radionuklidÛ, se omezuje
tak, aby nepfiesáhlo 1 mSv u osob mlad‰ích
18 let nebo 5 mSv u ostatních osob. Tohoto
limitu se dá dosáhnout jednodu‰e, staãí dÛ-
sledné pouÏívání doporuãen˘ch ochrann˘ch
pomÛcek pfii asistenci u vy‰etfiení nebo do-
drÏování v‰ech zásad pro souÏití ve spoleãné
domácnosti s pacienty po aplikaci radio-
nuklidÛ. Podrobnosti najdete jak v úvodním
rozhovoru, tak na pfiiloÏeném letáku.

Ing. Karla Petrová
MUDr. Hana Pod‰kubková

SÚJB

Ekvivalentní dávka na dûlohu   
[mSy]

1,5
1,5

0,1
< 0,01

spojenou s ozáfiením, poskytují dobro-
volnû, vûdomû a z vlastní vÛle (mimo
rámec pracovních povinností). Záro-
veÀ smûrnice v ãl. 3 odst. 2 ukládá, aby
takové ozáfiení prokázalo dostateãn˘
pfiínos. V úvahu se bere také bez-
prostfiední zdravotní pfiínos pro pa-
cienta, pomáhající osobu a rovnûÏ új-
ma, kterou ozáfiení mÛÏe zpÛsobit.
Podle ustanovení ãl. 4 odst. 4) této
smûrnice musí b˘t pro takové ozáfiení
stanoveny takzvané optimalizaãní me-
ze a odpovídající návod.

Uvedená pravidla byla pfievzata do
legislativy âR (harmonizována), a sice
do § 7 zákona ã. 18/97 Sb. v platném znû-
ní (atomov˘ zákon) a § 67
odst. 1 a § 23 odst. 1 vyhlá‰-
ky ã. 307/2002 Sb. ve znûní
vyhlá‰ky ã. 499/2005 Sb.
o radiaãní ochranû.  Zde je
mimo jiné uvedeno, Ïe
pomáhající osoby musí b˘t
prokazatelnû pouãeny o ri-
zicích plynoucích z ozáfiení.
Souhlas s takov˘m ozáfie-
ním písemnû stvrzují; musí
b˘t star‰í 18-ti let a jejich
ozáfiení se omezuje tak, aby

v souãtu za kalendáfiní rok nepfiesáhlo
5 mSv.

Pfii kursech osob, které pfii lékafi-
ském záfiení zaji‰Èují takzvan˘ sous-
tavn˘ dohled, jsme byli opakovanû
Ïádáni o pomoc pfii plnûní této povin-
nosti. Proto vznikl informaãní leták (viz
ukázka), kter˘ doporuãuji vyvûsit v ãe-
kárnû radiodiagnostického oddûlení,
eventuálnû jeho kopii vloÏit do se‰itu,
kam asistující osoba podpisem stvrzu-
je informovan˘ souhlas. Jistû není tfie-
ba pfiipomínat, Ïe kaÏd˘ asistující musí
b˘t vybaven odpovídajícími osobními
ochrann˘mi pomÛckami, které pfiípad-
né ozáfiení dostateãnû omezí.

MUDr. Alena Heribanová
SÚJB

Vy‰etfiení

L pátefi(lat)
Prost˘ snímek bfiicha

CT vy‰etfiení hrudníku
CT hlavy

Povrchová kerma
[mGy]

30
12

Kermov˘ index
[mGy]

15
40
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DÛsledné pouÏívání správnû zvoleného stínûní pfii rentgenovém vy‰etfiení je
úãinn˘m prostfiedkem, kter˘ pfiispívá ke sníÏení radiaãní zátûÏe jak vy‰etfio-
van˘ch pacientÛ, tak pracovníkÛ, ktefií vy‰etfiení provádûjí, nebo osob, které
poskytují pomoc pacientÛm.

Ochranné pomÛcky
proti neÏádoucímu ozáfiení

Ochranné pomÛcky vÏdy urãuje a roz-
misÈuje aplikující odborník (lékafi - ra-
diolog, radiologick˘ asistent) v závis-
losti na provádûném typu vy‰etfiení.
Stínûním citlivého orgánu totiÏ nesmí
dojít ke ztrátû poÏadované informace.
Správné vymezení pole pouze na vy-
‰etfiovanou oblast a pouÏití vhodného
stínûní na druhé stranû v˘znamnû
pfiispívá k radiaãní ochranû pacienta.

1.  Stínûní citliv˘ch orgánÛ pacienta 

- Nejãastûji se provádí stínûní gonád pfii vy‰etfieních v oblasti bfiicha. Vût‰i-
nou se jedná o takzvané kontaktní stínûní pomocí kousku olovûného
plechu nebo plastické hmoty s pfiímûsí olova. Pfiíklad komerãnû vyrá-
bûného stínûní ovarií je na obrázku 1. 
Na obrázku 2 je jin˘ typ tvarovaného kontaktního stí-
nûní muÏsk˘ch gonád.   

- Pro stínûní oãí u vy‰etfiení, která jsou spojena s vy-
sok˘mi dávkami (napfiíklad angiografie), lze pouÏít
br˘lí se speciálními skly, která obsahují olovo.

- Pfii zubním snímkování je dÛleÏité stínûní ‰títné Ïlázy.
K tomu slouÏí dÛsledné pouÏívání ochrann˘ch límcÛ,
které zobrazuje snímek 3. Pacient má právo nasazení
této ochranné pomÛcky vyÏadovat. K ochranû lze
kromû límce pouÏít i dal‰í pomÛcky (obrázek 4). V˘z-
namná je i ochranná zástûra (obrázek 5). Pro zubního
lékafie v‰ak - na rozdíl od poskytnutí ochranného lím-
ce - poskytnutí ochranné zástûry není závazné. Ochra-
na zástûrou má v˘znam pouze v pfiípadû, kdy nelze
vylouãit  tûhotenství pacientky. 

Obrázek 5

2.  ZpÛsob ochrany pracovníkÛ, ktefií provádûjí vy‰etfiení

- Ochrana pracovníkÛ je zaji‰Èována pfiedev‰ím stavební úpravou vy‰etfiovny a technick˘mi pod-
mínkami  pouÏití  rentgenového pfiístroje. 

- JestliÏe je  pfii  vy‰etfiení nezbytná pfiítomnost pracovníkÛ v bezprostfiední blízkosti pacienta 
(skiaskopie, intervenãní metody), musí b˘t zaji‰tûny  takové podmínky vy‰etfiení, vãetnû pouÏití
ochrann˘ch  pomÛcek, které v maximální moÏné mífie eliminují rozpt˘lené záfiení vycházející 
z vy‰etfiovaného pacienta a okolních struktur. 

- Celkov˘ pfiehled ochrann˘ch pomÛcek, které by se mûly pouÏívat, je patrn˘ z obrázku 6. Zde je
vedle ochrann˘ch zástûn vidût i pouÏití ochranné zástûry, límce, br˘lí a rukavic, které jsou vy-
robeny z plastického materiálu s obsahem olova, jehoÏ mnoÏství závisí na energii pouÏitého
rentgenového záfiení (0,25 mm Pb pro energie do 100 kV a 0,35 mm Pb nad 100 kV).

- Pracovi‰tû, kde se tato vy‰etfiení realizují ve vût‰ím rozsahu, musí b˘t vybaveno dostateãn˘m
poãtem v‰ech typÛ ochrann˘ch pomÛcek rÛzn˘ch velikostí, tak aby je v‰ichni zúãastnûní pra-
covníci mûli k dispozici. Nezastupitelná je úloha dohlíÏející osoby, která garantuje jejich úãin-
nost a kontroluje jejich správné pouÏívání. 

3.  Ochrana osob, které pomáhají pacientÛm podstupujícím radio-
diagnostické vy‰etfiení, pfied neÏádoucími úãinky ionizujícího záfiení 

- Ochranu osob, které z vlastní vÛle a dobrovolnû pomáhají vy‰etfiovan˘m pacientÛm (jedná se
zejména o rodiãe, ktefií pfiidrÏují vy‰etfiované dítû - obrázek 7) lze zv˘‰it ochrann˘mi pomÛckami.
Jedná se pfiedev‰ím o zástûru (pfiípadnû límec a rukavice). 

- Pomoc pacientÛm (napfi. pfiidrÏování dûtí) je potfiebná zejména pfii bûÏném snímkování. âastûji
pfii skiagrafick˘ch vy‰etfieních neÏ u vy‰etfiení skiaskopick˘ch. 

- K ochranû pomáhajících osob je nutné, aby i malá (skiagrafická) pracovi‰tû pro tyto úãely mûla
k dispozici alespoÀ ochrannou zástûru. Ochranné rukavice nejsou nutné v pfiípadû, Ïe pomáha-
jící osoba nemá ruce umístûny v pfiímém svazku záfiení. DÛsledné pouãení a následná provûrka
radiologick˘m asistentem je‰tû pfied spu‰tûním pfiístroje má b˘t samozfiejmostí.   

Ing. Helena Îáãková, SÚRO
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