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ZHODNOCENI PRUMERNE ROCNI EFEKTIVNI DAVKY
A PRUMERNE ROCNI EKVIVALENTN{ DAVKY NA RUCE
U PERSONALU KLINIKY NUKLEARNI MEDICINY
FAKULTNI NEMOCNICE OSTRAVA V LETECH

2006-2012

EVALUATION OF THE AVERAGE ANNUAL EFFECTIVE DOSE AND AVERAGE
ANNUAL EQUIVALENT DOSE TO THE HANDS OF THE STAFF OF DEPARTMENT
OF NUCLEAR MEDICINE UNIVERSITY HOSPITAL IN THE YEARS 2006-2012
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SOUHRN

Hudzietzova J, Kola¢ek M, Ullmannova L,
Sabol J, Kraft O. Zhodnoceni primérné
ro¢ni efektivni davky a pramérné roc¢ni
ekvivalentni davky na ruce u personalu
Kliniky nuklearni mediciny Fakultni ne-
mocnice Ostrava v letech 2006-2012

Cil: Cilem prace bylo na zakladé retro-
spektivni analyzy posoudit radiaéni zatéze
ve smyslu pramérné ro¢ni efektivni davky
a pramérné ro¢ni ekvivalentni ddvky na ruce
u jednotlivych skupin pracovniktl Kliniky
nuklearni mediciny Fakultni nemocnice Os-
trava (KNM FNO) v letech 2006-2012.
Metoda: Pro stanoveni primeérné ro¢ni
efektivni davky byly vyuzity vysledky mo-
nitorovani pracovnikii pomoci osobnich
dozimetrii. Pro ur¢eni primérné ro¢ni ekvi-
valentni davky na ruce byly pouzity udaje
monitorovani z prstovych dozimetrt perso-
nélu. V obou piipadech se vychazelo z jed-
nomési¢nfho monitorovaciho intervalu.
Vysledky: Pro radiologické asistenty
a sestry s atestaci v oboru nukledrni medici-
na pracujici na ambulanci KNM FNO ¢ini-
la pramérna efektivni davka v jednotlivych
letech 2006, 2007, 2008, 2009, 2010, 2011
a 2012 hodnoty 2,1 mSv, 2,4 mSv, 1,7 mSy,
1,7 mSv, 1,6 mSv, 1,1 mSv a 1,1 mSv. Pro far-
maceuty byla pramérna ro¢ni efektivni dav-
ka za shodné ¢asové obdobi 1,4 mSv, 1,4 mSv,

SUMMARY

Hudzietzova J, Kolacek M, Ullmannova L,
Sabol J, Kraft O. Evaluation of the average
annual effective dose and average annual
equivalent dose to the hands of the staff of
Department of Nuclear Medicine Univer-
sity Hospital in the years 2006-2012

Aim: The aim of the study was a retrospecti-
ve analysis to assess the radiation burden
in terms of annual average effective dose
equivalent and average effective dose to the
hands from the fingers to the forearm of
some staff of Department of Nuclear Medici-
ne University Hospital Ostrava (KNM FNO)
in 2006-2012.

Method: For the assessment of the annual
average effective dose, the results of personal
monitoring have been used. To determine
the average dose equivalent to hand from the
fingers to the forearm monitoring data from
finger dosimeters were used. In both cases
one month monitoring period was applied.

Results: For radiological assistants and
nurses with certification in the field of nucle-
ar medicine working in the ER KNM FNO,
the average effective dose in years 2006,
2007, 2008, 2009, 2010, 2011 and 2012 was
2.1 mSv, 2.4 mSv, 1, 7 mSv, 1.7 mSy, 1.6 mSy,
1.1 mSv and 1.1 mSv, respectively. In case of
pharmacists, the average effective dose for the
same period was 1.4 mSv, 1.4 mSy, 0.8 mSy,
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0,8 mSy, 0,8 mSy, 1,0 mSv, 0,8 mSva 0,9 mSv.
Sestry na lizkovém oddéleni obdrzely pri-
mérnou ro¢ni efektivni davku v daném ca-
sovém obdobi 0,5 mSv, 1,0 mSv, 0,4 mSy,
0,4 mSv a 0,7 mSv, 0,5 mSv a 0,9 mSv. Lé-
kafi na ambulanci ziskali primérnou roéni
efektivni davku 1,7 mSv, 1,8 mSv, 1,5 mSy,
1,7 mSv, 2,0 mSyv, 1,8 mSv a 1,3 mSv. Pri-
mérnd ro¢ni efektivni davka u pracovnikil
technicko-fyzikalniho dseku byla 0,5 mSy,
0,6 mSv, 0,2 mSv, 0 mSv, 0 mSv, 0 mSv
a 0,4 mSv. Primérna ro¢ni ekvivalentni dav-
ka na ruce pracovnikii v letech 2006-2012
dosahovala u farmaceutt 66,7 mSv, 43,0 mSv,
71,9 mSy, 93,2 mSy, 100,4 mSyv, 103,3 mSv
a 115,00 mSv. U Iékafti na ambulanci, kte-
i byli monitorovani od roku 2009 do sou-
¢asnosti byla vyhodnocena primérna roé-
ni ekvivalentni davka na ruce na 9,1 mSy,
8,0 mSv a 10,0 mSv.

Zavér: U vsech sledovanych skupin (ra-
diologicti asistenti a sestry s atestaci v obo-
ru nukledrni medicina, lékafi na ambulanci,
farmaceuti i technicko-fyzikalni usek) vyka-
zuje veli¢ina pramérnd ro¢ni efektivni ddvka
casteéné klesajici trend, prestoze se na da-
ném pracovisti kazdoro¢né zvysuje pocet
provedenych vySetfeni, ale i terapii. Naopak
u pramérné ro¢ni ekvivalentni davky na ruce
dochazi ke zvysovani hodnot, které jsou du-
sledkem nartstajictho mnozstvi zpracované
aktivity na KNM FNO.

Kli¢ova slova: nuklearni medicina, moni-
torovani pracovniki, efektivni davka, ekvi-
valentni dvka, radia¢ni ochrana.

0.8 mSv, 1.0 mSv, 0.8 mSv and 0.9 mSv. Nurs-
es in the ward received the average effective
dose in the same period 0.5 mSv, 1.0 mSv
and 0.4 mSv, 0.4 mSv and 0.7 mSy, 0.5 mSv
and 0.9 mSv. Doctors at the clinic received
the average effective dose 1.7 mSv, 1.8 mSv,
1.5 mSv, 1.7 mSy, 2.0 mSv, 1.8 mSv and
1.3 mSv. The average effective dose for physi-
cists and technicians was 0.5 mSv, 0.6 mSv,
0.2 mSv, 0 mSv, 0 mSv, 0 mSv and 0.4 mSv.
The average dose equivalent to hand of phar-
macists in the years 2006-2012 amounted
to 66.7 mSy, 43.0 mSy, 71.9 mSy, 93.2 mSy,
100.4 mSv, 103.3 mSv and 115. 0 mSw.
The doctors at the clinic, who were moni-
tored from 2009 to the present, have re-
ceived the average dose equivalent to hands
9.1 mSv, 8.0 mSv and 10.0 mSv.

Conclusion: In all groups (radiographers
and nurses with the certification in the field
of nuclear medicine, the clinicians, phar-
macists, physicists and technicians) some
downward trend in variable average effec-
tive dose was observed, despite the fact that
the workload in terms of tests performed
was showed annually increasing trend with
a similar situation as far as radiotherapy was
concerned. In contrast, the average equiva-
lent dose to hands lead to the increase which
can be attributed to the increasing amount of
activities of radiopharmaceuticals processed
at the KNM FNO.

Key words: nuclear medicine, personnel
monitoring, effective dose, equivalent dose,
radiation protection.

Na oddéleni nuklearni mediciny prichazi pracovnici do styku
s radiofarmaky, kterd se fadi mezi tzv. oteviené zatice, jeZ jsou
uméle vyrobeny ¢lovékem. Otevienym radionuklidovym zafi-
¢em se rozumi zdroj ionizujiciho zareni, ktery neni povazovan
za uzavreny zari¢ (podle §2 vyhlasky ¢. 307/2002 Sb.). V disled-
ku pouzivani téchto umélych zdrojii ionizujictho zéfeni (ZIZ),
které se mohou pouzivat ve formé roztokd, suspenzi, aerosoltl
¢i plynd, jsou pracovnici nukledrni mediciny vystaveni profes-
nimu ozateni, které je monitorovano dle pozadavki Statniho
tifadu pro jadernou bezpec¢nost (SUJB) v souladu s Atomovym
zakonem a vyhlaskou ¢. 307/2002 Sb., ve znéni pozdéjsich pred-
pist (1, 2). Z dtivodu manipulace s témito otevienymi zarici je
personal nukledrni mediciny vystaven nejen externimu ozare-
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ni (ionizujici zafeni je emitovano z radiofarmak ¢i pacientd,
jimz bylo dané radiofarmakum aplikovano), ale také moznosti
vnitfni kontaminace, kterd je zptisobena pritomnosti radio-
nuklidu v téle, jenz se zde dostal inhalaci. Vychazelo se ptitom
z predpokladu, Ze za normalnich podminek je u pracovniku
nukledrni mediciny prispévek k efektivni ¢i ekvivalentni dévce
od vnitfni kontaminace oproti vnéj§imu ozareni zanedbatelny.

Je proto velice zadouci, aby mélo kazdé pracovisté se zdro-
ji ionizujiciho zareni zabezpeceno osobni monitorovani pfi
¢innostech vedoucich k vnéjsimu ozafeni (v souladu s Dopo-
ru¢enim zabezpecleni osobniho monitorovani pti ¢innostech
vedoucich k ozafeni, ¢ast 1. - zevni ozareni (3)), v ptipadé
manipulace s otevfenymi zafi¢i také monitorovani vniténi-
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ho ozafeni (v souladu s Doporudenim zabezpecéeni osobniho
monitorovani pfi ¢innostech vedoucich k ozafeni, ¢ast II. -
vnitini ozafeni (4)). Monitorovanim se rozumi méfeni veli¢in
charakterizujici radia¢ni pole, stanoveni dozimetrickych veli-
¢in, jejich nasledna interpretace spolu s hodnocenim ozareni
radia¢nich pracovniku ¢i dal$ich osob. Osobni monitorovani
je ¢ast systému radia¢niho monitorovani na pracovisti se ZIZ
(na pracovistich se ZIZ se rovnéz monitoruje pracovi$té sa-
motné ¢i jeho okoli a vypusti), které ma za tikol sledovat osob-
ni davky (ve smyslu osobniho dédvkového ekvivalentu) a do-
drzovat pozadavky kladené na limitovani ozareni osob, dale je
nutnosti u tohoto monitorovani dokladat optimalizaci radia¢-
ni ochrany, kontrolovat odchylky od normalntho (bézného)
provozu a dohliZet na bezpeény provoz téchto pracovist.

Kazda osoba, ktera je vystavena profesnimu ozafeni, je ra-
dia¢nim pracovnikem. Tito pracovnici se rozdéluji dle oceka-
vaného ozareni za bézného provozu vcetné predvidatelnych
poruch a odchylek od bézného provozu (vyjimku tvori ozare-
ni v dasledku radia¢ni nehody ¢i havérie) na pracovniky ka-
tegorie A nebo B. Do kategorie A spadaji radia¢ni pracovnici,
u nichz by mohla byt podle Vyhlasky o radia¢ni ochrané efek-
tivni davka vétsi nez 6 mSv/rok nebo ekvivalentni davka vétsi
nez %o limitu ozafeni pro o¢ni ¢oc¢ku, kaizi a koncetiny (2).
Vsichni ostatni radia¢ni pracovnici jsou zafazeni do kate-
gorie B. U pracovniku kategorie A je povinnost osobniho
monitorovani pomoci osobnich dozimetrd, jez jsou noseny
na referenénim misté (leva horni ¢ast hrudniku) po dobu mo-
nitorovaciho obdobi, kterd ve vét§iné pripadii ¢ini 1 mésic.
V ptipadé nuklearni mediciny je pracovnik vybaven osobnim
dozimetrem citlivym na zafeni beta a gama, pomoci néhoz se
vyhodnocuje osobni davkovy ekvivalent H (10) z pronikavé-
ho vnéjsiho ozarfeni, ktery se nasledné prepocitd na veli¢inu
efektivni davka E, na jejimz zdkladé je stanoven davkovy limit
pro pracovniky kategorie A (ro¢ni davkovy limit pro vnéjsi oza-
feni ¢ini 50 mSv, v péti po sobé jdoucich letech v§ak mohou pra-
covnici obdrzet pouze 100 mSv) vztahujici se ke stochastickym
ucinkiim ionizujictho zafeni. U personalu, kde se predpoklada,
ze jejich ruce budou vystaveny zvysené expozici, ma dany jedi-
nec také prstovy termoluminiscen¢ni dozimetr (TLD), na je-
hoz zakladé se stanovuje osobni ddvkovy ekvivalent H (0,07)
z vnéj$tho ozafeni potfebny pro prepocet na veli¢inu ekviva-
lentni ddvka H, na ruce (dle Vyhlasky o radiacni ochrané je
ekvivalentni ddvka na ruce chdpéana jako ekvivalentni davka
na ruce od konecku prstti az po predlokti (2)) a zhodnoceni,
zda nedoslo k prekroceni ro¢ntho davkového limitu pro radiac-
ni pracovniky kategorie A ve smyslu ekvivalentni davky na ruce
(ro¢ni davkovy limit na ruce ¢ini 500 mSv).

Z1Z jsou na zakladé Atomového zidkona roztfidény podle
miry ohroZeni zdravi osob a zivotniho prosttedi do jednot-
livych kategorii. Konkrétni druhy ZIZ jsou ptifazeny do da-
nych ti{d dle Vyhlasky SUJB & 184/1997 Sb. a dle vyhlasky
¢.307/2002 Sb. (2, 5, 6). Z hlediska miry nebezpecnosti zdroje
jsou definovany prislusné pozadavky na zabezpecovani jakos-
ti. Pracovisté se ZIZ by méla mit kvalitn{ zabezpeceni radiac-
ni ochrany, které vylou¢i neodéivodnéné a nezadouci Gcinky
ionizujiciho zareni na osoby (pracovniky i obyvatelstvo) i Zi-
votniho prostredi, pficemz hledd moznosti snizeni stavajici
drovné ozareni (5).

Pracovisté nuklearni mediciny spadaji do I. (drobné zdroje
Z17), 11. (jednoduché ZIZ jako jsou radionuklidové generato-
ry Mo - #™Tg, ¢i radionuklidy “Ga, ''In atd.) nebo III. ka-

tegorie (pracovisté s luzkovym oddélenim provadéjici terapii
pomoci radioaktivnich izotopt, napt. 1é¢ba onemocnéni §tit-
né zlazy pomoci radionuklidu 'I o vysoké aktivité).

V roce 2005 byla vydana studie zabyvajici se prehledem
a hodnocenim profesionalni radia¢ni zatéZe a ochrannych
opatteni v nuklearni mediciné v CR za rok 2003 (7, 8). Pri-
mérna ro¢ni efektivni davka na jednoho pracovnika oddéle-
ni nuklearni mediciny ¢inila 1,12 mSv (7). Primérna ro¢ni
efektivni davka na jednoho pracovnika ¢inila v roce 2003
u lékart (pti poctu pracovniki n = 159) 0,99 mSv, v pripadé
pracovniktl pripravujici radiofarmaka (n = 116) 1,2 mSy, pro
ambulantni pracovniky (n = 332) byla hodnota této veli¢iny
1,45 mSv, personal na ltizkovém oddéleni (n = 65) obdrzel
pramérnou efektivni davku 0,85 mSv a fyzici (n = 40) ziskali
pramérnou efektivni davku 0,51 mSv (7).

V této studii byla rovnéz analyzovana primérna ro¢ni dav-
ka na ruce u jednoho pracovnika, kterd u lékait (n = 68) ¢ini-
la 4,73 mSv, u pracovniki pripravujici radiofarmaka (n = 93)
byla primérna ro¢ni davka na ruce na jednoho pracovnika
25,39 mSv a u ambulantnich pracovniki (n = 180) byla stano-
vena priumérna ro¢ni davka na ruce na jednoho pracovnika
na hodnotu 6,43 mSv (7).

METODIKA

Specifikace monitorovanych osob

Monitorovanou skupinu tvorili radiaéni pracovnici kategorie
A z Kliniky nuklearni mediciny ve Fakultni nemocnici Ostra-
va (radiologicti asistenti a sestry s atestaci v oboru nuklearni
medicina pracujici na ambulanci, 1ékafi na ambulanci, tech-
nicko-fyzikalni usek (radiologicti fyzici) a radiofarmaceuti).
Radia¢ni pracovnici kategorie B (sekretarka, uklizecky) nebyli
ve studii za roky 2006-2012 hodnoceni z hlediska radia¢ni za-
téze ve smyslu primeérné ro¢ni efektivni davky a prameérné ro¢-
ni ekvivalentni davky na ruce. Pocet pracovniki v jednotlivych
kategoriich, které byly ve vybranych letech 2006-2012 sledo-
vany, ma snizujici se charakter, nebot u nékterych sledovanych
skupin doslo k poklesu poc¢tu pracovniki (tab. 1). Tabulka 1
uvazuje véechny jedince, ktefi byli v hodnoceném obdobi za-
méstnani na daném pracovisti po dobu del$i nez 1 mésic.

Specifikace pracovisté a pristrojové vybaveni

Dle nebezpecénosti zdroje je podle vyhlasky ¢. 307/2002 Sb.
ve znéni pozdéjsich predpistt ambulance Kliniky nukledrni
mediciny ve Fakultni nemocnici Ostrava (KNM FNO) praco-
vistém II. kategorie. KNM FNO ma rovnéz povoleni provadét
1é¢bu pomoci radioaktivnich izotopt v ltizkové ¢asti oddélenti,
které spadd do pracovisté III. kategorie.

Do roku 2010 disponovala KNM FNO celkem ¢étyfmi
planarnimi gama kamerami, tfemi SPECT kamerami (dvé
SPECT kamery byly umistény pfimo na ambulantni ¢asti
kliniky nukledrni mediciny a jedna SPECT kamera na deta-
$ovaném pracovisti na lizkovém monobloku FNO), RIA la-
boratoti a luzkovou &asti pro terapii radioaktivnimi izotopy,
kterou tvotilo devét dvoultizkovych pokoji a jeden tfilazko-
vy. Po rekonstrukei, kterd probéhla v roce 2010, je KNM FNO
vybavena ¢tyfmi planarnimi kamerami, tfemi SPECT kame-
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Tab. 1. Pocet pracovnikii jednotlivych skupin pracujicich na KNM FNO v letech 2006-2012
Table 1. The number of workers in individual groups at KNM FNO in the years 2006-2012

Rok RA+ ses_tljy v oboru nuklea.’\rm’ Lékafi na ambulanci | Sestry na lizkovém oddéleni | Farmaceuti | Technicko-fyzikalni Gsek
medicina na ambulanci
2006 11 10 8 5 4
2007 m 9 7 5 4
2008 11 8 7 5 4
2009 11 8 7 5 4
2010 10 7 6 5 4
2011 13 7 7 4 4
2012 12 8 7 4 4

RA - radiologicky asistent, RA - radiology assistant

rami a jednou hybridni SPECT/CT kamerou. Téhoz roku se
laboratore RIA oddélily od Kliniky nukledrni mediciny FNO.
Nyni oficidlné spadaji pod Ustav laboratorni diagnostiky, Od-
déleni klinické biochemie, Usek imunoanalytickych metod,
Usek specialni a izotopové imunoanalyzy.

Diky ptistrojam na ambulantni ¢asti pracovisté KNM
ENO je mozné sledovat efekt 1é¢by, provadét diagnostiku on-
kologickych chorob, onemocnéni ledvin, kardiovaskularnich
onemocnéni, neurologickych postizeni, endokrinologickych
chorob, osteologickych a zanétlivych postizeni, detekci sen-
tinelovych uzlin u vybranych typt nadort, detekci jaternich
hemangiomtl, stanoveni pfezivani erytrocytt a objem erytro-
masy, stanoveni vstfebdvani vitaminu B ,, diagnostiku plic-
nich chorob a postizeni zilntho systému, scintigrafickou dia-
gnostiku mozkové smrti ¢i diagnostiku feochromocytomd.
Vyse uvedend vysetfeni se uskute¢nuji pomoci radiofarmak
7Ga, $™Kr, ™Tc, n, 123,

Na luzkové ¢asti KNM FNO jsou hospitalizovani pacienti
z divodu terapie hypertyredzy, funkéni autonomie $titné zla-
zy, eufunkéni strumy, endokrinni orbitopatie po strumekto-
mii ¢i diferencovaného karcinomu $titné zlazy, ktefi jsou 1é-
¢eni pomoci radioizotopu **'I v podobé kapsle (aktivita kapsle
¢ini 3,7 GBq ¢i 7,4 GBQq) nebo roztoku Na'*'I, ktery mtize mit
rtiznou aktivitu. Rovnéz zde probihd 1é¢ba onemocnéni klou-
bt (1é¢ba pomoci radioizotopti *°Y, '“Er, '*Re) nebo paliativni
analgeticka 1é¢ba kostnich metastaz (terapie na zakladé radio-
izotopu '®Re). Lizkova ¢ast je tvorena deseti pokoji (jeden
pokoj je t¥iluzkovy a devét dvoultizkovych) s vlastnim social-
nim vybavenim.

Do zna¢né miry je radiaéni zatéz pracovnikda (hodnota
pramérné ro¢ni efektivni davky i hodnota primérné roéni
ekvivalentni dévky na ruce) zavisla také na mnozstvi prove-
denych vySetfeni ¢i terapii na daném oddéleni nuklearni me-
diciny. Tabulka 2 shrnuje pocet provedenych diagnostickych
alé¢ebnych tkonti na KNM FNO v letech 2006-2012.

Specifikace pouzivanych osobnich
a prstovych dozimetr

Pro stanoveni osobniho ddvkového ekvivalentu H (10), ktery
aproximuje efektivni davku od vnéjsiho zafeni, byly pouzity
udaje z osobnich dozimetrd, jimiz byli vSichni pracovnici
kategorie A vybaveni. Do prosince roku 2008 bylo méfeni
H(10) provadéno pomoci filmovych dozimetrd, ndsledné
se urceni dané veli¢iny uskute¢novalo diky dozimetru s op-
ticky stimulovanou luminiscenci (monitorovani pracovniki
od mésice ledna roku 2009 po soudasnost). Osobni dozimetr
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Tab. 2. Pocet provedenych diagnostickych a lécebnych tikoni na KNM
FNO v letech 2006-2012

Table 2. The number of diagnostic and therapeutic procedures at KNM
FNO in 2006-2012

Rok | Pocet diagnostickych vykonii | Poéet terapeutickych vykont
2006 14971 1838
2007 16 356 2069
2008 18920 1977
2009 20996 2052
2010 20887 2622
2011 15488 2454
2012 15334 2760

byl povinné nosen na predepsaném misté dle platné legisla-
tivy a vyhodnoceny v mési¢nich intervalech. Filmové dozi-
metry byly vyhodnoceny v ramci Celostatni sluzby osobni
dozimetrie, CSOD, kdezto dozimetry s opticky stimulovanou
luminiscenci vyhodnocovala firma VF a.s.

Meétenti osobniho davkového ekvivalentu H (0,07) probihalo
pouze u pracovniki, ktefi byli vybaveni jednim prstovym dozi-
metrem, ktery nosili na ruce, u niz se predpokladalo vétsi oza-
feni béhem pracovnich ¢innosti. Do této kategorie monitoro-
vanych pracovniki se fadili farmaceuti a 1ékati na ambulanci.

Specifikace pouzivanych velic¢in primérna

v Ve v s

roc¢ni efektivni davka a primérna rocni
ekvivalentni davka

Veli¢ina ekvivalentni dévka H, a efektivni ddvka E jsou stézej-
nimi veli¢inami radia¢ni ochrany, nebot pravé v téchto velici-
néch jsou definovany hodnoty davkovych limitt.

Veli¢ina ekvivalentni davka byla zavedena pro vyjadfeni
davky jednotlivych tkani ¢i organti. Pro zafeni druhu R je pak
ekvivalentni ddvka vypoctena na zakladé vztahu:

HTzsz'DTR’
R

kde w, je radiacni véhovy faktor, ktery souvisi s relativni
biologickou tc¢innosti daného druhu zéfeni a D, je stiedni
davka ve tkani nebo organu T od zafeni typu R.

Pro hodnoceni celotélového ozafeni z hlediska stochastic-
kych ucinki byla stanovena veli¢ina efektivni davka, kterd je
definovana jako soucet ekvivalentnich davek v jednotlivych
tkanich ¢i organech, vazenych tkanovym vahovym faktorem
w,alze ji vypocitat pomoci vztahu:
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Graf 1. Priimérné roéni efektivni ddvky jednotlivych skupin pracovnikii
KNM FNO v letech 2006-2012
Graph 1. The average annual effective dose of each group of workers at
KNM FNO in years 2006-2012
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Pramérnd ro¢ni ekvivalentni ddvka na ruce u jednotlivych
skupin pracovniki KNM FNO byla stanovena jako podil
souctu vSech ekvivalentnich davek pracovnika v daném roce
a poctem pracovnikd n v témzZe roce:

H:ZHT

T n

Pramérnd roéni efektivni davka u sledovanych kategorii
pracovniklt KNM FNO byla vypocltena jako podil souctu
vSech efektivnich davek pracovnikil v pfislusném roce a po-
¢tem pracovnikil n v tomtéz roce:

VYSLEDKY

Z vysledku ziskanych na zakladé vyhodnocovaci sluzby pro-
vadéjici monitoring radiaénich pracovniku (do prosince 2008
firma CSOD, od ledna roku 2009 firma VF a.s.) byly stano-
veny priamérné ro¢ni efektivni davky vybranych skupin pra-
covnikil v jednotlivych letech 2006, 2007, 2008, 2009, 2010,
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Graf 2. Priimérné ro¢ni ekvivalentni ddvky na ruce jednotlivych skupin
pracovniki KNM FNO v letech 2006-2012

Graph 2. The average annual equivalent dose to the hands to individual
groups of workers at KNM FNO in the years 2006-2012

2011 a 2012. Pramérné ro¢ni efektivni davky radiologickych
asistentd a sester v oboru nuklearni medicina na ambulanci
KNM ENO ¢inily hodnoty 2,1 mSy, 2,4 mSv, 1,7 mSv, 1,7 mSy,
1,6 mSv, 1,1 mSv a 1,1 mSv. V prfipadé 1ékaiti na ambulan-
ci byly pramérné ro¢ni efektivni davky 1,7 mSv, 1,8 mSv,
1,5 mSv, 1,7 mSv, 2,0 mSy, 1,8 mSv a 1,3 mSv. U sester na laz-
kovém oddéleni se primérné ro¢ni efektivni davky rovnaly
0,5 mSy, 1,0 mSy, 0,4 mSv, 0,4 mSv, 0,7 mSy, 0,5 mSva 0,9 mSv.
Pro farmaceuty predstavovala primérna ro¢ni efektivni davka
hodnoty 1,4 mSv, 1,4 mSv, 0,8 mSv, 0,8 mSv, 1,0 mSy, 0,8 mSv
a 0,9 mSv. Posledni monitorovanou skupinou byli pracovnici
technicko-fyzikalniho tseku, jejichZ primérné roéni efektivni
davky byly stanoveny na 0,5 mSv, 0,6 mSyv, 0,2 mSv, 0 mSy,
0 mSv, 0 mSv a 0,4 mSv. Minimalni detekovatelna hodnota
pomoci filmového dozimetru byla 0,1 mSv, v ptipadé dozime-
tru s opticky stimulovanou luminiscenci pak 0,05 mSv. Pokud
se tedy ozareni pracovnika pohybovalo pod Grovni minimélni
detekovatelné hodnoty, vyhodnotila pfislusna dozimetricka
sluzba hodnotu sledované veli¢iny (efektivni davka, ekviva-
lentni ddvka) v daném monitorovacim obdobi jako ,,nulovou®

Pramérné hodnoty ro¢ni efektivni davky (v jednot-
kach mSv) v danych letech u jednotlivych skupin pracovniki
jsou uvedeny v tabulce 3 a ilustrovany v grafu 1.

U kategorii pracovnikd, ktefi byli vybaveni prstovym
dozimetrem, byla stanovena primérnd ro¢ni ekvivalent-
ni davka na ruce v jednotlivych letech 2006-2012 jako
66,7 mSv, 43,0 mSv, 71,9 mSy, 93,2 mSyv, 100,4 mSv, 103,3 mSv
a 115,0 mSv pro pripad farmaceutt. Lékati na ambulanci za-
¢ali byt monitorovani az od roku 2010 a jejich primérna ro¢ni
ekvivalentni davka na ruce ¢inila v letech 2010, 2011 a 2012
hodnotu 9,1 mSy, 8,0 mSv a 10,0 mSv.

Tab. 3. Prdimérné hodnoty rocni efektivni ddvky jednotlivych skupin pracovniki KNM FNO v letech 2006-2012
Table 3. The average values of the annual effective dose of each group of workers at KNM FNO in the years 2006-2012

Obdobi 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012
Profese E(mSv) E(mSv) E(mSv) E(mSv) E(mSv) E(mSv) E(mSv)
sestry na lGzkovém oddéleni 0,5 1,0 04 04 0,7 0,5 09
RA* + sestry s atestaci v oboru nukledrni medicina 21 2,4 1,7 1,7 1,6 11 11
|ékafi na ambulanci 1,7 1,8 1,5 1,7 2,0 1,8 1,3
farmaceuti 1,4 1,4 0,8 0,8 1,0 0,8 0,9
technicko-fyzikalni usek 0,5 0,6 0,2 0 0 0 0,4

RA - radiologicky asistent, RA - radiology assistant
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Tab. 4. Priimérné hodnoty roé¢ni ekvivalentni ddavky na ruce jednotlivych
skupin pracovniki KNM FNO v letech 2006-2012

Table 4. The average value of the annual dose equivalent to hand from
fingers to forearm in individual groups of employees at KNM FNO in the
years 2006-2012

Obdobi 2006 | 2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012
H. H. H. H H H. H.
T T T T T T T
Profese (msv) | (mSv) | (mSv) | (mSv) | (mSv) | (msv) | (msv)
farmaceuti 66,7 | 43,0 | 71,9 | 932 |100,4|103,3]115,0
|ékafi na ambulanci X X X X 9,1 8,0 | 10,0

Pramérné ro¢ni ekvivalentni davky na ruce (v jednot-
kach mSv) ve shodném ¢asovém obdobi u monitorovanych
skupin pracovniki shrnuje tabulka 4 a demonstruje graf 2.

Z vyse uvedenych vysledku ziskanych na zédkladé vyhod-
noceni osobnich i prstovych dozimetrt je patrné, ze se béhem
sledovaného obdobi 2006-2012 pohybuje primérnd roéni
efektivni davka i primérna ro¢ni ekvivalentni ddvka na ruce
u jednotlivych skupin pracovniki pod hodnotami davkovych
limitt ve smyslu efektivni davky i ekvivalentni davky na ruce
u véech pracovnikd, u nichz byly stanoveny vyse zminéné ve-
li¢iny za kazdy rok (tj. rok 2006, 2007, 2008, 2009, 2010, 2011
22012).

Jako nejvice zatéZovanou skupinou pracovnikil z hledis-
ka priamérné ro¢ni efektivni davky vSak byla na KNM FNO
stanovena skupina lékait na ambulanci, jejichz primérna
efektivni davka za poslednich 5 let jdoucich za sebou (roky
2007-2012) ¢inila 14,8 mSv. Naopak nejméné exponovanou
skupinou pracovnikii kategorie A byl personal z technicko-
-fyzikalniho tseku, jehoZ priimérna efektivni davka za po-
slednich 5 let jdoucich za sebou byla 0,5 mSv. Ostatni mo-
nitorované skupiny mély stanoveny prumérnou efektivni
davku za poslednich 5 let jdoucich za sebou (roky 2007-2012)
na 8,1 mSv (radiologicti asistenti a sestry v oboru nuklear-
ni medicina na ambulanci), 5,8 mSv (farmaceuti) a 3,4 mSv
(sestry na lizkovém oddéleni). Hodnoty primérné efektivni
davky za poslednich 5 let jdoucich za sebou (roky 2007-2012)
jsou shrnuty v tabulce 5 a ilustrovany v grafu 3.

Tab. 5. Hodnoty priimérné efektivni ddvky u jednotlivych skupin pracov-
nikii za poslednich 5 let jdoucich za sebou (2007-2012)

Table 5. The values of the average annual effective dose in the individual
groups of workers over the past 5 consecutive years (2007-2012)

Profese Eza5s let jdoucich za sebou (mSv)
RA + sestry s atestaci nuklearni 81

medicina na ambulanci !

lékafi na ambulanci 14,8

sestry na lGzkové oddéleni 3,4

farmaceuti 58
technicko-fyzikalni usek 0,5

RA - radiologicky asistent, RA - radiology assistant

Tab. 6. Hodnoty priimérné ekvivalentni ddvky na ruce u jednotlivych sku-
pin pracovnikii za poslednich 5 let jdoucich za sebou (roky 2007-2012)
Table 6. Values of the average equivalent dose to hand from the forearm
finger at individual groups of employees for the past 5 consecutive years
(years 2007-2012)

Profese H_T za 5 let jdoucich za sebou (mSv)
lékafi na ambulanci* 194
farmaceuti 280,4

*Hodnoty primérné ekvivalentni davky na ruce u Iékaft na ambulanci za posledni 3
roky jdouci za sebou (roky 2010-2012).

*Values of the average equivalent dose to hand from the forearm finger at doctors at the
ambulance for the past 3 consecutive years (years 2010-2012).
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Graf 3. Hodnoty priimérné efektivni ddvky u jednotlivych skupin pracov-
nikii za poslednich 5 let jdoucich za sebou (2007-2012)

Graph 3. The values of the average effective dose in the individual groups
of workers over the past 5 consecutive years (2007-2012)

U pracovnikii monitorovanych prstovymi dozimetry byla nej-
véts$i hodnota priimérné ekvivalentni davky na ruce pracovniki
za poslednich 5 let jdoucich za sebou (roky 2007-2012) stanove-
ny u farmaceutt (280,4 mSv). Druhou monitorovanou skupinou
byli 1ékati na ambulanci. Dilezité je ovsem podotknout, Ze expo-
zice lékaii na ambulanci ve smyslu priamérné ekvivalentni davky
na ruce byla uvazovana pouze za roky 2010-2012, nebot dfive
se monitorovani téchto pracovnikit na KNM FNO neprovadélo.
Priimérna ekvivalentni davka na ruce za roky 2007-2012 u léka-
i na ambulanci ¢inila hodnotu 19,4 mSv. Hodnoty préimérné
ekvivalentni davky na ruce za poslednich 5 let jdoucich za sebou
(roky 2007-2012) uvadi tabulka 6 spolu s grafem 4.

DISKUSE

Vysledky studie ukazuji, ze radia¢ni ochrana pracovniku
na KNM FNO je na dobré rovni, kterd je plné v souladu s po-
zadavky piislugné vyhlasky SUJB. Témér u viech sledovanych
skupin (radiologic¢ti asistentia sestry s atestaci voboru nuklear-
ni medicina na ambulanci, lékafi na ambulanci, farmaceuti
i technicko-fyzikalni usek) vykazuji ¢aste¢né klesajici trend
veli¢iny pramérné ro¢ni efektivni davka do roku 2010, presto-
Ze se na daném pracovisti kazdoro¢né do roku 2010 zvysuje
pocet provedenych vySetfeni, ale i terapii.
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Graf 4. Hodnoty priimérné ekvivalentni ddvky na ruce u jednotlivych
skupin pracovnikii za poslednich 5 let jdoucich za sebou (2007-2012)
*Hodnoty primérné ekvivalentni ddvky na ruce u lékari na ambulanci za posled-
ni 3 roky jdouci za sebou (roky 2010-2012)

Graph 4. The values of the average equivalent dose to hand for each
group of workers over the past 5 consecutive years (2007-2012)

*Values of the average equivalent dose to hand from the forearm finger at doctors
at the ambulance for the past 3 consecutive years (years 2010-2012)
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V roce 2010 byly u monitorovanych skupin zji$tény vét-
$1 hodnoty této sledované veli¢iny, nebot pravé v tomto roce
bylo uskute¢néno nejvice diagnostickych vykont za analyzo-
vané obdobi 2006-2012. Rovnéz v tomto roce 2010 probéhla
na KNM FNO rozsihld rekonstrukce oddéleni, kdy byl pro-
voz kliniky zachovan, ovSem v provizornich podminkach.
Radia¢ni ochrana za téchto okolnosti nebyla prilis optimalni,
ganu. Béhem rekonstrukce KNM FNO byl na pracovisté po-
fizen taktéz novy pristroj SPECT/CT. Skener CT se tedy stal
dal$im zdrojem ionizujiciho zafeni na klinice, ktery mohl byt
potencialni pfi¢inou vnéjsiho ozareni pracovniku.

V roce 2011 bylo na KNM FNO provedeno nejméné dia-
gnostickych vykonti na ambulantni ¢asti kliniky, coz mohlo
byt rovnéz diisledkem i mensi hodnoty pramérné kolektivni
efektivni davky pracovnikii u véech monitorovanych skupin.

Nejvice terapeutickych aplikaci (predevsim pomoci radi-
onuklidu "'I) bylo provedeno v roce 2012, na jejichz zakladé
mohou byt odéivodnény mirné zvysené hodnoty primérné
ro¢ni efektivni davky u sester z lizkového oddéleni, které o 1é-
¢ené pacienty pecuji a zaroven jim podavaji terapii (terapeuticky
roztok Na"'I jehoz aktivita je pfipravena farmaceuty na zakladé
pozadavku oettujiciho 1ékare nebo lé¢ebné kapsle *'I o aktivité
3,7 GBq nebo 7,4 GBq). RovnéZ v tomto roce byly ¢aste¢né zvy-
$ené hodnoty primeérné ro¢ni ekvivalentni davky na ruce u far-
maceuttl, kteti jak jiz bylo zminéno vyse, ptipravuji potiebné
radiofarmakum pro terapie (zejména "'I, v mensi mite pak *Y,
'9Er, 1%Re) ale téz radiofarmaka pro diagnostiku na ambulantni
¢asti kliniky (predevsim *™Tc, dale také “’Ga, 8K, "'In, '*I).

V roce 2012 byl potizen novy hardware — Smartzoom kolimé-
tor pro SPECT kameru, diky kterému muze byt podano pacien-
tovi radiofarmakum o mensi aktivité, pricemz nedojde ke zhor-
$eni vysledného obrazu, na jehoz zakladé je stanovena patficna
diagnoza ¢i terapie. Tato vyhoda je umoznéna diky vétsi citlivosti
tohoto kolimatoru spolu s pouzivanim nového vyhodnocovaci-
ho softwaru. Dle vyrobce je mozno 4krat snizit mnozstvi apli-
kovaného radiofarmaka nebo 4krat zkratit dobu vysetfeni (9,
10). Na KNM ENO vyuzivaji pfedevsim druhou moznost, kdy

je pacientovi podano radiofarmakum o aktivité, jenz se podava
u bézné pouzivaného paralelniho kolimatoru pro nizké energie
(LEHR), ov$em na zékladé vétsi citlivosti Smartzoom kolima-
toru mohla byt snizena doba akvizice obrazu. Je zde vhodné
podotknout, ze krat$i ¢as vySetfeni diky Smartzoom kolima-
toru predstavuje pro pacienta vétsi komfort a samoziejmé je
zde véts$i pravdépodobnost, Ze pacient vydrzi lezet béhem této
vy$etfované doby nehnuté. Vysledny obraz tudiz nedegraduji
pohybové artefakty. Navic diky kratsimu ¢asu vySetfeni mtize
byt vySetfeno vice pacientl za den, ¢imzZ zéroven roste po-
zadavek na vét$i pocet priprav potfebnych radiofarmak pro
vy$etfeni pacientt, ¢imz muze potencialné dojit ke zvySeni
pramérné ro¢ni ekvivalentni davky na koncetiny pracovniku
ptipravujicich radiofarmaka, ale také pracovniku, ktefi svy-
mi koncetinami manipuluji nad télem pacienta, jemuz bylo
aplikovano radiofarmakum. S rostoucim poctem vySetfeni
muze také dojit ke zvySeni primérné ro¢ni efektivni davky
pracovnikil na ambulanci (sestry v oboru nuklearni medicina
a radiologi¢ti asistenti obsluhujici ptistroje, 1ékari).

Poklesu primérné ro¢ni efektivni davky u jednotlivych mo-
nitorovanych skupin bylo docileno striktnim dodrzovanim za-
kladnich zptsobtl ochrany pred vnéjsim zafenim gama i beta
(vzdalenost, ¢as, stinéni), organizaci pracovnich ukont mezi
jednotlivymi pracovniky (stfiddni pracovnikil, rozdéleni pra-
covni ¢innosti mezi jednotlivé pracovniky), ale také stavebnimi
upravami na pracovisti, které probéhly v roce 2010.

ZAVER

U v8ech monitorovanych skupin pracovniku, jmenovité radio-
logicti asistenti a sestry v oboru nuklearni medicina na ambu-
lanci, Iékafi na ambulanci, sestry na ltizkovém oddéleni, far-
maceuti a pracovnici technicko-fyzikalniho useku v pribéhu
sledovanych let 2006-2012 byly hodnoty veli¢iny pramérné
ro¢ni efektivni davky i primérné ro¢ni ekvivalentni dévky
na ruce véech zacastnénych jednotlivct pod davkovymi limi-
ty stanovenymi dozornym organem.
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