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ANOTACE

Bakalaiska prace zabyvajici se tématem radiacni zatéZe ve zdravotnictvi je koncipovéna na dva
hlavni celky.

Prvni ¢ast je teoretickd, zpracovana pirevazné z historického hlediska od konce 19. stoleti po
soucasnost. Zabyva se pocatky objevu radiace a vyuzitim ionizujiciho zateni v praxi. S ohledem
na biologické Uc¢inky ionizujiciho zafeni na €lovéka se tato prace zabyva rozvojem radiacni
ochrany ve zdravotnictvi, a to jak zpohledu zdravotnického personalu, tak bé&zného
obyvatelstva, tedy pacienti.

Druhd ¢ast je vyzkumné a pfinasi vysledky dotaznikového Setieni, které bylo zamétfeno na
vSeobecné znalosti tykajici se radiace a ionizujiciho zafeni ve zdravotnictvi. Respondenty

tohoto vyzkumu tvofila Siroka vetejnost.

KLICOVA SLOVA

radiacni zatéz, radia¢ni ochrana, davkové limity, ionizujici zafeni



TITLE

Radiation burden in health care system

ANNOTATION

Bachelor thesis is focusing on the burden of radiation in health care system. It is divided into
two main parts.

First theoretical part maps the understanding of radiation since the end of the 19th century to
present time. It describes the discovery of radiation and utilization of ionizing radiation in
practice. With respect to biological effects of ionizing radiation on a human body, this thesis
focuses on a development of radiation protection within health care system from the perspective
of medical personal as well as ordinary citizen (e.g. patient).

Second research part comprises of results of the survey, which was focused on overal
knowledge concerning radiation and ionizing radiation withinin health care system. Subjects of

this research were selected randomly from general public.

KEYWORDS

burden of radiation, protection of radiation, dose limits, ionizing radiation
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UVvOD

Prilomové védecké objevy rentgenového zafeni a radioaktivity na konci 19. stoleti, pfinesly
velké mnozstvi novych poznatkd, kterych soucasna civilizace vyuziva v mnoha oborech. Tyto
objevy a vynalezy na n¢ navazujici velmi vyrazné ovliviiuji nasi spole¢nost pozitivnim, ale i

negativnim zpusobem doposud.

Radia¢éni zatézi je kazdy c¢loveék vystavovan prakticky neustadle po celou dobu Zivota
Z ptirodnich zdroji. Do této skupiny fadime zéateni ze vzduchu, potravin, kosmické zareni a
zateni ze zemské kury, kde se vyskytuji nezanedbatelné koncentrace radioaktivnich prvki

(napft. uran, thorium, radium).

Mezi umélé zdroje ionizujiciho zafeni a oblasti vyuzivajici radiaci patii zejména prumysl,
energetika a zdravotnictvi, kde se ziskané znalosti uplatiiuji v diagnostice i terapii pacient a
jsou nepostradatelnou soucasti soudobého zdravotnického systému. Od prvotnich objevil vSak
bylo vyuzivani ionizujiciho zéafeni spojeno s pomérné velkymi riziky pro jednotlivce i
spolecnost jako celek. Na zaklad¢é dukladného vyzkumu a zdokonalovani metod vyuzivajicich
ionizujici zafeni byly postupné nastolovany ucinné principy a pravidla radia¢ni ochrany, jejichz
cilem je zamezeni neodiivodnéné radiacni zatéze zdravotnického persondlu i pacientl. Tato
pravidla vychazi z aktudlniho védéni lidstva a ztohoto diivodu jsou neustdle pribézné

aktualizovana.
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CIL PRACE

Cilem teoretické ¢asti bakalarské prace je zpracovani historickych objevi radiace a ionizujiciho
zateni, jejich vyuziti ve zdravotnictvi a vysvétleni negativnich biologickych ucinkii spojenych
s radiacni zatézi. DalSim cilem prace je historicky zdokumentovat radiaéni zatéz u
zdravotnického personalu a pacienti a s tim spojené zavadéni pravidel radia¢ni ochrany ve

zdravotnictvi s ohledem na legislativu Ceské republiky (CR) a Evropské Unie (EU).

Cilem praktické casti bakalaiské prace je zjistit vSeobecnou informovanost o radiaci a

ionizujicim zafeni mezi respondenty z Siroké vetejnosti.
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I. TEORETICKA CAST

1. VYZNAMNE OBJEVY A OSOBNOSTI

Zakladem vyuziti ionizujiciho zafeni (IZ) v praxi je porozuméni jeho fyzikalni a chemické
podstaté, na jehoz zaklad¢ je lidstvo schopno IZ samo vytvaret a usmérnovat jeho velikost a
smér Siteni. Védecké objevy, které daly zdklad dneSnimu poznani v této oblasti, se datuji na

prelom 19. a 20. stoleti.

1.10Dbjev elektronu a rentgenového zareni

Elektron je subatomarni ¢astice se zapornym elementirnim nabojem (e = — 1,602 x 101° C),

spolu s dalsimi elektrony vytvaii kolem jadra atomu elektronovy obal.

Objev elektronu se odvijel od pokusit J. H. W. GeiBlera' a W. Crookese? se sklenénou
katodovou trubici sna elektrodach pfipojenym napétim (vy$8im nez 1000 V), ktefi
vypozorovali zateni plynu v dasledku jeho ziedéni v trubici. Crookes predpokladal, Ze katoda
emituje katodové paprsky (katodové zafeni). Postupné zjistil, Zze snizenim tlaku zacne
svétélkovat kromé plynu také sténa banky V ¢astech lezicich naproti katod¢. Dalsimi
experimenty prokazal pienos energie katodovym zarenim, elektricky naboj, a aniz by to cilené
sledoval, zjistil vyskyt Smouh na neexponované fotografické desce. (Janecek, Kalus, Hriviak,

2006, k. 1.3.1), (Ullmann, 2017, k. 3.2)

1 Johan Heinrich Wilhelm Geisler (26. kvé&tna 1814-24. ledna 1879) byl némecky fyzik a
vynalezce. Vytvoril sklenénou Geisslerovu (katodovou) trubici se zatavenymi elektrodami
(Janecek, Kalus, Hrivnak, 2006, k. 1.3.1)

2 William Crookes (17. ¢ervna 1832—4. dubna 1919) byl britsky chemik a fyzik, objevil prvek
thalium. Vynalezl Crookestiv mlynek — pfistroj pohanény jen svételnymi paprsky (Janecek,

Kalus, Hrivndk, 2006, k. 1.3.1)
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V roce 1895 J. J. Thomson® vyuzil vSech znalosti a jako prvni odhalil korpuskularni
(Casticovou) podstatu katodovych paprsku. Zjistil, Ze tyto paprsky jsou tvofeny velmi lehkymi
zaporné nabitymi CasteCkami neboli elektrony s nabojem, ktery odpovida elementarnimu

elektrickému naboji. (Janecek, Kalus, Hriviak, 2006, k. 1.3.1), (Ullmann, 2017, k. 3.2)

Dalsi pokusy s katodovymi trubicemi jiz vedly k objeveni rentgenového zafeni.

Rentgenové zareni je elektromagnetické vinéni s vinovou délkou od 8.10® m az do 102 m.
Ve zdravotnictvi je vytvaieno uméle pomoci rentgenky nebo linedrniho urychlovace. Zde se

uplatituje slozka brzdného zéteni, kterd vznikd prichodem nabitych Castic elektrostatickym
polem od okolnich atomovych jader. VV tomto poli dojde k zabrzdéni nabité castice (elektronu)
a tim k preméné kinetické (pohybové) energie na energii tepelnou z 99 % a 1 % energii
elektromagnetického brzdného zafeni (odpovida rentgenovému zéfeni). (Pejchal, Sinkorova,

Tichy, Vavrova, Zarybnicka, 2013, s. 50)

Objev rentgenového zafeni se odvijel od roku 1887, kdy zacal Nikola Tesla* experimentovat
s Crookesovymi trubicemi a vytvofil trubici jen s jednou elektrodou. Roku 1892 pozoroval d¢;j,
ktery oznacil jako zéfivou energii. Jednalo se o rychle letici elektrony, které se pii dopadu na
anodu prudce zbrzdily a jejichz kineticka energie se pfeménila na energii fotond
elektromagnetického zafeni. Vysledky vSak nikde nezvetejnil. Dnes je zndmo, Ze pozorovanym
déjem bylo brzdné zateni. (Fyzmatik, 2009)

Nasledné Hermann von Helmholtz® formuloval matematicky popis rentgenového zéfeni.
(Fyzmatik, 2009)

3 Sir Joseph John Thomson (18. prosince 1856-30. srpna 1940) byl anglicky experimentalni
fyzik, za objev elektronu obdrzel v roce 1906 Nobelovu cenu za fyziku. (Nobelprize, 2017)

4 Nikola Tesla (10. ¢ervence 1856—7. ledna 1943) byl americky vynalezce srbského pivodu,
fyzik a konstruktér elektrickych strojii. (CEZ, 2017)

5 Hermann Ludwig Ferdinand von Helmholtz (31. srpen 1821-8. zaii 1894) némecky
fyziolog, 1ékat, matematik, fyzik, meteorolog a filozof. Praci zasdhl do mnoha obori pfirodnich

véd, byl nazyvan ,,Ri§skym kancléfem védy*. (Kubinek, Kolafova, Holubova, 2009, s. 101)
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Od roku 1895 W. C. Rontgen® zacal provadét a zaznamenavat experimenty s rentgenovym
zatenim ve vakuové trubici. Napsal pfedbéznou zpravu ,,0 novém druhu paprskii, se kterou
obeznamil Wiirzburgskou lékatskou spole¢nost. Byl tak prvnim, kdo oznacil rentgenové zafeni
jako "paprsky X*. Pismeno X znacilo doposud neznamé zafeni. V mnoha jazycich, napf. v
¢esting, danstiné ¢i néméiné se pouziva oznaceni po Rontgenovi, jenz za své objevy obdrzel

prvni Nobelovu cenu za fyziku. (CEZ, 2017)

1.2 Objev radioaktivity

Radioaktivita je pfeména jader nestabilnich nuklidi, ke které dochazi samovolné bez dodani
energie, v jadra jina. V pfipad€ zmény poctu protonti v jadie atomu, dochazi i ke zméné jednoho
prvku v prvek jiny. Pii tomto d&ji vznika energie, ktera se uvolhuje do prostiedi v podobé
elektromagnetického vinéni (rentgenové zareni, gama zafeni apod.) nebo jako proud castic

(alfa, beta apod.). (Pejchal, Sinkorové, Tichy, Vavrova, Zarybnicka, 2013, s. 10)

Ve zdravotnictvi vyuzivame tzv. umélé radioaktivity vyvolané vnéjsim zapti¢inénim. Dochazi
kni u uméle vyrobenych radionuklidd, které vznikaji ozafovanim stabilnich nuklida
prostiednictvim neutrond nebo nabitych &astic v linearnich urychlovadich. (Pejchal, Sinkorova,

Tichy, Vavrova, Zarybnicka, 2013, s. 10)

K objeveni radioaktivity pfisp&la nasledujici zjisténi H. Becquerela’, kdyz se zabyval
vyzkumem nerostl, které svétélkovaly po osviceni slune¢nim svétlem. Nahodou ho napadlo
ovétit, jestli tyto latky také vyzatuji rentgenové paprsky. Polozil proto rizné vzorky nerosti
na fotografické desky zabalené do neprasvitného tmavého papiru a nechal je n¢kolik hodin na
slunci. Nasledné¢ desky vyvolal a hledal, jestli paprsky nékde pronikly papirem. Shodou nahod
ulozil par netplné exponovanych vzorkil i s deskou do zdsuvky s tim, Ze je pfed zacatkem
nového pokusy vyvola, aby nezkreslil vysledky. KdyZ desky vyndal, pozoroval vyrazné

zaSednuti, zpisobené néjakym neviditelnym zéafenim, které proniklo i pfes svétlotésny obal

® Wilhelm Conrad Réntgen (27. bfezna 1845-10. tnora 1923) byl némecky fyzik. Objevil
rentgenové zateni, za které dostal jako prvni v roce 1901 Nobelovu cenu za fyziku. (CEZ, 2017)
" Antoine Henri Becquerel (15. prosince 1852-25. srpna 1908) byl francouzsky fyzik, nositel
Nobelovy ceny za fyziku v roce 1903 za objev pfirozené radioaktivity. (CEZ, 2017)
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fotografickych desek. Podafilo se mu tak dokazat, Ze slou¢eniny uranu zafi i bez aktivovani
slune¢nim nebo jinym svétlem. Zafeni oznacil jako "uranové paprsky". Objev byl vniman spise
jako védecka kuriozita, protoze jeho prokazani vyzadovalo specifickou surovinu a naro¢né
chemicko-technologické postupy na rozdil od rentgenovych paprski, lehce potvrditelnych
standardnim stfedoSkolskym vybavenim. (Ullmann, 2017, k. 1.2)

Na jafe roku 1896 na vyzkum navazali manzelé Pierre® a Marie® Curie, ktefi zjistili, ze
intenzita rentgenového zafeni je tmérna mnozstvi uranu ve zkoumanych vzorcich. Vyskyt
podobnych paprskii objevili i u slougenin Th*0. Tuto vlastnost prvkii pojmenovala Marie Curie

jako radioaktivita. (Corpusomne, 2015)

Roku 1898 manzelé informovali pafizskou akademii, ze z uranové rudy smolince, izolovali
silng radioaktivni latku (400krat aktivn&jsi nez uran) a nazvali ji Po'l. Poté Pierre pozadal
uranové tovarny v Jachymové o vzorky, které¢ vznikaji pti vyrob¢ uranovych barev. Ve vzorcich
objevili vyskyt radioaktivniho prvku (900krat aktivn&jsiho nez uran), jez nazvali Ra'2. Pozdé&ji
bylo zjisténo, Ze radioaktivni prvky pfi vysilani zafeni méni chemickou povahu pfeménou jader

atomu jednoho prvku na jiny. (Corpusomne, 2015)

V roce 1899 se uranovym zéafenim zacal zabyvat i E. Rutherford'®, ktery v zaieni objevil 2
rozdilné slozky: mékkou — zafeni alfa s doletem nékolika cm, kterou zachyti i list papiru a

tvrdsi — zareni beta, jez projde i tenkym hlinikovym plechem a je 100krat pronikaveé;jsi.

8 Pierre Curie (15. kvétna 1859-19. dubna 1906, Paiiz) byl francouzsky fyzik a chemik. Roku
1903 obdrzel spole¢né se svoji zenou a Henri Becquerelem Nobelovu cenu za fyziku za vyzkum
pfirozené radioaktivity. (CEZ, 2017)

9 Marie Curie-Sklodowska, rozend Maria Salomea Sktodowska (7. listopadu 1867—
4, Cervence 1934) byla vyznamna francouzskd védkyné polského plivodu. VétSinu zivota
stravila ve Francii. Provadéla vyzkumy v oblasti fyziky a chemie. (CEZ, 2017)

10 Thorium je radioaktivni kovovy prvek.

1 Polonium je nestabilni radioaktivni prvek, patiici mezi kovy.

12 Radium je stiibrobily radioaktivni kov, rozpada se na radon (plyn) a vysila zafeni alfa a
gama, jeho polocas je 1600 let.

13 Ernest Rutherford 1. baron Rutherford z Nelsonu (30. srpna 1871-19. fijna 1937) byl
novozélandsky jaderny védec, chemik, fyzik a profesor. Zkoumal radioaktivni rozpad

chemickych prvka, navrhl koncept polo¢asu rozpadu, rozdélil zateni na a, S a y. (CEZ, 2017)
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Manzelé Curieovi a A. Becquerel pozd¢ji zjistili, Ze paprsky beta maji zaporny elektricky
naboj. W. Kaufmann'4 tento poznatek dale upiesnil tvrzenim, Ze se jedna o proud elektrond.
(Ullmann, 2017, k. 1.2)

Roku 1900 P. Villard® zjistil, ze¢ Ra emituje mnohem pronikavé&j$i zafeni, prostupujici
desitkami cm betonu, charakteru elektromagnetického zateni s velmi kratkou vinovou délkou,

které oznadil jako zafeni gama. (Ullmann, 2017, k. 1.2)

V obdobi 1903-1908 zkoumal E. Rutheford prichod radioaktivniho zafeni v poli silnych
magneti. Zjistil, ze zafeni alfa je proud heliovych jader a zafeni gama se v magnetickém poli
neodklani. Spolu se spolupracovniky pomoci spektroskopie’® objevil, Ze se v uzaviené trubicce
se vzorkem Ra (chloridu RaCly), objevily dva nové plyny, které tam diive nebyly. Jednalo se o
Hel” a neznamy plyn, jez byl pojmenovan radiova emanace, dnes Rn'8. Ukazalo se tak, Ze
radioaktivita je samovolny rozpad atomového jadra, pfi némz se vychozi prvek méni v jiny

neboli dochazi k transmutaci prvku. (Ullmann, 2017, k. 1.2)
1.3 Vyznamné ¢eské osobnosti

Mezi vyznamné Ceské osobnosti v oblasti fyziky zabyvajici se radioaktivnim zateni patfili fyzik
Bohumil Kucera (1874-1921) a jeho spolupracovnik, fyzik a astronom Bohumil Masek
(1868-1955), kteti zkoumali napf. prichod alfa ¢astic kovovymi foliemi, métenim radioaktivity

prazské pitné vody, zafenimi beta nebo gama. (Corpusomne, 2015)

14 Walter Kaufmann (5. ¢ervna 1871-1. ledna 1947) byl némecky fyzik. (Ullmann, 2017, k.
1.2)

15 Paul Ulrich Villard (28. zafi 1860-13. ledna 1934) byl francouzsky fyzik. (Ullmann, 2017,
k.1.2)

16 Spektroskopie je metoda zalozen4 na interakci elektromagnetického zéaieni se vzorkem.

17 Helium je plynny chemicky prvek, patii mezi vzacné plyny a tvofici druhou nejvice
zastoupenou slozku vesmirné hmoty.

YV

radioaktivni.
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Kucera publikoval prace o radioaktivité¢, mezi vyznamné patii napt.: ,,Paprsky Rontgenovy a
radioaktivita“, ,,Radioaktivni vlastnosti vody z prazského vodovodu* nebo ¢lanek ,,0 ptavodu

radioaktivity*, jez vysel v piirodovédném asopise Ziva roku 1903. (Corpusomne, 2015)

7.ledna 1896 byla zvefejnéna prvni zprava o rentgenovych paprscich. Clanky pochéazely
Z Nérodnich listl, Narodni politiky a z némecké Bohemie. Brzy na to prob&hl ovéfovaci
vyzkum na vSech 4 prazskych vysokych skolach. Vyzkum byl proveden na Fyzikalnim tstavu
teské univerzity profesorem Ceiikem Strouhalem s asistenty fyzikem Vladimirem Novikem
a fyzikalnim chemikem Otakarem Sulcem, na &eské technice profesorem elektrotechniky
Karlem Domalipem a soukromym docentem technické chemie Karlem Kruisem. Na
némeckych vysokych Skolach se zafenim experimentovali fyzikové Josef Geitler a Ivan Puluj.

(Corpusomne, 2015)

Do vysokoskolskych osnov byla radioaktivita zaclenéna dokonce o 6 let dfive neZ rentgenové
paprsky. Roku 1908 zacal o radioaktivité ptrednaset Viktor Rothmund (1870-1927) na
filozofické fakult€ némecké Karlo-Ferdinandové univerzité, na ceské filozofické fakulté az
roku 1911 Bohumil Kuéera. Pfednasky o rentgenovych paprscich zatadil roku 1914 FrantiSek
Zaviska (1879-1945). (Corpusomne, 2015)

2. ROZVOJ VYUZITI IONIZUJICIHO ZARENI
VE ZDRAVOTNICTVI

Ionizujici zareni je takové zafeni (pfenos energie), které¢ pii interakci s latkou vyvolava
ionizaci v atomech této latky. V dusledku ionizace vznikaji uvolnénim elektrond

z elektronového obalu kladné nabité ionty.
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Druh zafeni Korpuskularni (¢asticové) | Elektromagnetické (vinové)

Piimo ionizujici Elektrony

Protony

Castice alfa

Tézké ionty

Deuterony

Neprimo ionizujici Neutrony Fotony rentgenového zareni

Fotony zareni gama

Tabulka 1 Prehled zdroji 1Z (Husdk, 2009, s. 13)

Nasledujici fadky zachycuji historicky vyznamné mezniky, které staly na pocatku a piispély

k rozvoji diagnostiky a terapie ve zdravotnictvi.

1895 - profesor W. C. Rontgen objevil neznamé paprsky X

1896 - zkoumani biologickych uc¢inkt rentgenového zafeni a snaha o 1écbu zhoubnych nadort
Leopold Freund (1868-1943), sekundarni 1ékaf ve Videnské vSeobecné nemocnici pouzil jako
prvni rentgenové paprsky pro terapeutické ucely

1897 - vznikl prvni primyslové vyrabény rentgen a bylo provedeno prvni vysetieni srdce
1899 - svédsky rentgenolog Tage Sjogren uvedl Lékaiské spolecnosti ve Stockholmu prvni
ptipad pacientky s vylé¢enym nadorem na nosu

1901 - objevena radioaktivita H. Becquelerem a Ra manzely Curieovymi, coz piineslo
moznost pouziti téchto paprskii pro terapeutické Gcely. (CEZ, 2017), (Kolektiv autorti, 1994, s.
49), (Svobodny, Hlavackova, 2014)

20. stoleti v ozatovaci 1€¢bé pfineslo hojné vyuzivani Ra v oblastech chirurgie, dermatologie i
gynekologie. Bohuzel nebyla v takové mife znama Skodlivost zafeni, coz vedlo k porucham

kiize, amputacim kondetin i leukémii. (CEZ, 2017)

1902 - americti 1ékati Nicholas Senn a William A. Pusey docilili u pacientd nemocnych
leukémii za pouziti rentgenového zafeni vyrazné zlepSeni krevniho obrazu

1905 - Robert Abbé uveiejnil uspesny piipad 1é¢by rakoviny délohy za pomoci radiového
zafeni

1913 - byla vyrobena vakuova rentgenka s wolframovym Zhavicim vlaknem
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1913 - R. Jedlicka uvetejnil zpravu tykajici se radioterapie u vice nez 150 pacientd s

mozkovymi nadory. (CEZ, 2017), (Svobodny, Hlavagkova, 2014)

V 50. letech 20. stoleti Kuhl a Edwards pfisli s myslenkou pozitronové emisni tomografie,
ktera byla pouzita v praxi az po zdokonaleni vypocetni techniky v 90. letech (Pejchal,
Sinkorova, Tichy, Vavrova, Vilasova, Zarybnicka, 2013, s. 91).

3. METODY VYUZIVANE VE ZDRAVOTNICTVI

Od objeveni rentgenového zareni a radioaktivity doslo k velkému rozvoji a vyuzivani téchto
zdroju ve zdravotnictvi. Nékteré zplisoby pretrvaly a vyuzivaji se i v dneSnim zdravotnickém

provozu.

Uzkou souvislost se zdravotnictvim m4 i oblast lazefistvi, ktera se na po&atku 20. stoleti zacala
vyznamn¢ rozvijet, kdyZ byl v roce 1906 v Jachymové otevien prvni provoz radonovych lazni
z iniciativy okresniho lékafe Leopolda Gottlieba. Roku 1910 zde byl otevien lazensky ustav
pro lé¢bu radiem. Lécba probihala pomoci koupeli v radioaktivni vodé, popijenim radioaktivni
vody a ozafovani radiem. Obliba lazni a pocet pacienti stale rostl a znacnou oblibu maji i dnes.

(Hlougek, 2017)
3.1 Historicky vyuzivané metody

V roce 1951 se v Kanadé zagaly pouZivat kobaltové ozafovace. V Ceskoslovensku se poprvé
zaCaly vyuzivat od roku 1956 ve Vyzkumném ustavu zdravotnické techniky v Praze.
Radioaktivni kobalt ®°Co, ktery se ziskava neutronovou aktivaci ze stabilniho kobaltu >°Co, se
na naSem uzemi doposud pouzivd pouze u vybranych nddorovych onemocnéni, zejména v

paliativni 1é¢bé. Postupné dochazi k jeho vytazovani z provozu. (Zame¢nik, 1990)

Snaha o napodobeni kontaktni terapie Ra, pomoci které doslo k prvnimu uspéSnému vyléceni
rakoviny, dopomohlo ke vzniku kontaktni rentgenové terapie. Pro nadory ulozené na povrchu
se zaCala vyuzivat povrchova rentgenova terapie, pro nadory hloubégji ulozené, hloubkova

rentgenova terapie. Pro nadory lezici ve stfedni hloubce, se zacal vyuzivat stitedovoltazni
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zpusob ozafovani, ktery byl postupné nahrazen radioizotopovymi ozafovaci. V dnesni dobé¢ se
k 1é¢bé vyuzivaji urychlené elektrony.

Rentgenova terapie byla diive nejdostupnéjsi a velmi rozsifend metoda, kterd se pouzivala
k 1é¢bé nadorovych onemocnéni. V dnesni dobé je nejpouzivanéjsi vysokoenergetické zafeni,
hlavné linearni urychlovace (patii mezi zdkladni a nejrozSifenéjSi pfistroje pro zevni

radioterapii). (Zamecnik, 1990)

3.2 Metody pouzivané v soucasnosti

Lékatsky obor, ktery vyuziva rentgenové zareni nebo ionizujici zafeni z uzavienych zafica (do
této skupiny patii dale metody vyuzivajici neionizujici zafeni — sonografie a magneticka
rezonance) se nazyva Radiologie.

Lékarsky obor Nuklearni medicina pouziva radioaktivni latky k 1é¢b¢ 1 diagnostice. Jedna se
o oteviené zafice v podobé radiofarmak. Radiofarmaka jsou chemické slouceniny, které maji
jako u¢innou slozku umély radionuklid, ktery je zdrojem ionizujiciho zateni. (Pejchal,

Sinkorova, Tichy, Vavrova, Vilasova, Zarybnicka, 2013, s. 66 a 75)

3.2.1. Radiodiagnostické metody

Mezi nejrozsitenéjsi zplisoby diagnostiky vyuzivajici ionizujiciho zafeni, patii zobrazovaci

metody zalozené na rentgenovém zareni. Jedna se zejména o nasledujici metody:

Skiagrafie, ktera slouzi k zobrazeni lidskych tkani a je zalozena na rozdilném pohlcovani
rentgenového svazku riznymi tkanémi. Vyuziva se na snimkovani kosti a zubd nebo pro
odhaleni karcinomli prsu (mamografickou metodou), vyslednd podoba se zaznamena na
filmovy material nebo v podobé digitalizovaného elektronického obrazu. (Pejchal, Sinkorova,
Tichy, Vavrova, Vilasova, Zarybnicka, 2013, s. 76)

Skiaskopie, lisici se od predeslé vyssi radiacni zatézi zpisobenou tim, Ze se vysledny obraz
nezaznamenava, coz ale umozni pozorovani pohybu organd, jejich funkce nebo postup
kontrastnich latek (nejéast&ji pouzivané jsou baryum a jod) sledovanym. (Pejchal, Sinkorova,

Tichy, Vavrova, Vilasova, Zarybnicka, 2013, s. 75-76)
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Vypocetni tomografie (CT, computer tomography) je metoda, ktera rekonstruuje obraz
pomoci matematickych vypoctl, tak ze rentgenové projekce ziskané z rliznych uhld slozi
dohromady Vv jeden uceleny trojrozmérny obraz. Oproti skiagrafii umoziuje zobrazit i mékké
tkang, které jsou malo kontrastni. (Pejchal, Sinkorova, Tichy, Vavrova, Vilasova, Zarybnicka,

2013, s. 77-78)

Diagnostické metody vyuzivajici oteviené zafice gama rozdélujeme dle aplikace radiofarmaka

na in vivo a in vitro vysetfeni.

Pfi in vivo vySetieni dochazi k aplikaci radiofarmaka intravendzni cestou, které se nasledné
zobrazuje pomoci Scintilaénich kamer. Planarni typy kamer neumoziuji zobrazeni tfetiho

rozméru, Proto se dnes pro prostorové zobrazeni organt vyuzivaji nasledujici metody:

Radionuklidova emisni tomografie typu SPECT (jednofotonova emisni vypocetni
tomografie) pouzivajici zaii¢ gama %" Tc, 5’Ga, "In nebo 2°1T1. Nékdy se tato metoda pro vétsi
piesnost zobrazeni kombinuje s CT, jedna se tedy a o hybridni SPECT/CT pfistroje. (Pejchal,
Sinkorova, Tichy, Vavrova, Vilasova, Zarybnicka, 2013, s. 90-91)

Pozitronova emisni tomografie (PET) je zalozena na detekci fotond, které vzniknou
pfeménou v téle pacienta prosttednictvim anihilace'® pozitronii, uvolnénych B+ radiofarmaky
s elektronem. Pacientovi je podano radiofarmakum s velmi kratkym polocasem rozpadu jako je
napt. 1C (T12~ 20 min), 3N (~10 min), 50 (~2 min). (Pejchal, Sinkorova, Tichy, Véavrova,
Vilasova, Zarybnicka, 2013, s. 91-92)

Pii in vitro vysetfeni neboli radiosatura¢ni analyza, také radioimunoanalyza. Jsou vySetieni, pfi
kterych se pouzivaji radioaktivni latky aplikované pouze do vzorku krve ke stanoveni
koncentrace hormoni nebo protilatek v krvi. Detekce probiha pomoci nezobrazovacich
pristroju (scintilacnich detektorii). NejpouzivanéjSim radionuklidem u tohoto typu vySetfeni je
z4Fi¢ gama 21, ktery emituje fotony gama a charakteristického rentgenového zafeni. (Ullmann,

2017, k. 3.5)

19 Anihilace znamena pfeménu ¢astice a jeji anti¢astice. (SURO, 2017)
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3.2.2 Radioterapeutické metody pouzivané v dnesni dobé

Radioterapie patii mezi neju¢innéj$i metody pouzivané V radiaéni onkologii pro Iécbu
onkologickych onemocnéni. Metoda je zalozena na poznatku o déleni bunék, kdy bylo zjisténo,
ze nadorové bunky maji vysokou schopnost délit se. Tato vlastnost je zaroven Cini citlivéjSimi

k zateni nez buniky nenadorové. Radioterapii se déli na dva typy:

e Teleradioterapii, odvozenou z feckého tele neboli z dalky. Tento typ pouziva zdroj
zafeni umistény nejméné 5 cm od povrchu téla pacienta. Dnes se k tomuto typu 1écby
pouzivaji linearni urychlovace, kde vznikd vysokoenergetické brzdné rentgenové
zéaieni, urychlené elektrony nebo radionuklidové zdroje (°Co a '3’Cs). Mezi pfistroje

pro teleterapii patfi:

Roboticky niiZ je ozarovaci ptistroj urceny pro aplikaci velmi vysokych davek rentgenového
zaieni (zdrojem je odlehCeny linearni urychlova¢ na pohyblivém rameni), které s piesnosti
milimetru umistuje do lidského t&la. (Pejchal, Sinkorova, Tichy, Vavrova, Vilasova,
Zarybnicka, 2013, s. 81-82)

Lekselliv gama niiZ je neinvazivni onkologickd metoda. Vyuziva se v radiochirurgii pii
ozatovani 1ézi v mozku. VyuZziva zafeni gama v podobg zdrojii ®°Co, které jsou piesné zacileny
z polokulové plochy na 1 konkrétni misto v mozku. (Pejchal, Sinkorova, Tichy, Vavrova,
Vilasova, Zarybnicka, 2013, s. 80-81)

e Brachyterapii, odvozenou z feckého brachys neboli krdtky, pii které je zafic zaveden
piimo do loziska nadoru. Zdrojem zéafeni jsou gama zafice (cesium (*37Cs), iridium
(*%2Ir), kobalt (®°Co), beta zafi¢e (stroncium (°°Sr)) nebo neutronové zafi¢e (kalifornium
(352Cf)). (Pejchal, Sinkorové, Tichy, Vavrovéa, Vilasova, Zarybnickd, 2013, s. 82),
(Ullmann, 2017, k. 1.4)
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4. ZDRAVOTNI RIZIKA IONIZUJICIHO ZARENI

Biologické ucinky IZ lze rozdé€lit na zakladé zmén, které v organizmu vyvolavaji, na tzv.

stochastické a deterministické.

Stochastické neboli pravdépodobnostni ucinky IZ jsou takové, které nelze piedpokladat.
Jedna se o bezprahové G¢inky?° projevujici se s uréitym ¢asovym odstupem. Plati zde pravidlo,
ze se stoupajici davkou neroste zavaznost poSkozeni organismu, ale roste pravdépodobnost

vyskytu poskozeni. (Pejchal, Sinkorova, Tichy, Vavrova, Zarybnické, 2013, s. 58-60)

pravdépodobnost vzniku stochastickych adinkid

spontanni
CERAIROBE - Resscsnascesvsooifloniossusseomuastasoisecistinaisaseasiasisssssens iiosssonsibocettiesiaosissise
na nador A A
irelevanini
zéma
béiné radiadni divka

pozadi za rok
(2,8 mSv ve svéte,
2-4mSvyCR)

Obriazek 1 Vyjadreni pravdépodobnosti stochastickych ucinki v zavislosti na obdrZené

davee (Hugak, 2009, s. 40)

20 Bezprahové uéinky znamenaji, ze jakdkoli davka zvySuje riziko t&chto u¢ink
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Rizika zavisi na:

e typu buiiky, velky podil maji zejména aktivné se délici buniky (pohlavni a krvetvorné)

nez buiiky déle nedélitelné (svalové, nervoveé)

e véku, zde plati, Ze ¢im mladsi je jedinec, tim vétsi riziko vzniku stochastickych t¢inkd

ma. U déti je riziko vétsi, protoZe probihd intenzivni bunééné déleni a je kratSi doba

mezi zménou DNA buiiky a projevem nadorového onemocnéni

e davce obdrZeného 1Z, plati, Ze ¢im delsi je ptsobeni 1Z, tim vétsi je pravdépodobnost

vyskytu a krat$i doba mezi zménou DNA a projevem nadorového onemocnéni (Pejchal,

Sinkorova, Tichy, Vavrové, Zarybnicka, 2013, s. 60)

Deterministické ucinky IZ jsou takové, které lze piedvidat. Odviji se od piekroCeni

davkového prahu pro dany efekt. Plati, ze ¢im vyssi je davka nad tento prah, tim vyssi je

zavaznost poskozeni. Mezi tyto ucinky patii akutni nemoc z ozareni (vznika po celotélovém,

jednorazovém ozatfeni gama paprsky), nenadorové pozdni poSkozeni, poSkozeni plodu v déloze

matky nebo akutni lokalni poSkozeni. (Pejchal, Sinkorova, Tichy, Vavrova, Zarybnicka, 2013,

s. 60)

Uginky
expozice
Clovéka I1Z

Deterministické
(somatické s
prahem)

Stochastické
(bezprahové)

Somatické (u Genetické (v
ozareného dalsich
jedince) generacich)

Casné Pozdni
(akutni) (chronické)
erytém, viedy na
sterilita kazi, fibroza

(docasnad), aj. tkané, aj.

Dospély Plod
leukémie,
karcinom,

sarkom

leukémie,
malformace

Obrazek 2 Uginky 1Z (Hugak, 2009, s. 35)

Diagram na obrazku 2 uvadi ptiklady stochastickych a deterministickych t¢inki IZ na ¢loveka.
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4.1 Biologické ucinky ionizujiciho zareni

Zpusobem pusobeni IZ na zivé organismy se zabyva véda radiobiologie. Z hlediska ptsobeni

1Z se vyclenuji nasledujici arovné:

e Molekuldrni— dochazi k poskozovani atomi a molekul, z nichz z hlediska zdravotnich

e Bunééna - v diusledku poSkozeni molekuly DNA dochazi ke smrti buitkky nebo ke
zmeéné genetické informace v podobé mutace bunky (tato buitka ma zachovanou délici
schopnost).

e Tkanova - dochazi k poskozeni bun¢k uréitého typu tkané. Neni-li organizmus schopen
ztratu nahradit novou populaci bun¢k v dostate¢né mire, dochazi ke sniZeni fyziologické
funkce tkan¢ nebo tkan prestane fungovat jako celek.

e Urovei organismu se projevi genetickymi (vztahuji se na zarode&né Zlazy a projevuji
se zménami ve vyvoji lidského plodu) nebo somatickymi zménami (jsou pfi¢inou

nadorovych transformaci). (HuSéak, 2009, s. 35)

4.2 Historicky doloZené piipady vyskytu zdravotnich komplikaci

v souvislosti s cilenym vyuZivanim 1Z

Jiz v roce 1896 se vyskytly prvni zdravotni obtize, které souvisely s ionizujicim zafenim. Prvni
badatelé v oblasti radioaktivity méli bézn¢€ zarenim lehce popalené prsty aZ radia¢ni nekrozy.
Pfi¢inou smrti vétsiny z nich byly rizné druhy leukémie a rakoviny. (Corpusomne, 2015),
(Fyzmatik, 2009)

Mezi jednu z prvnich obé&ti patiil Clarence Madison Dalla, foukac sklau T. A. Edisona?!, ktery
si zpGsobil rakovinu svych rukou, kdyZ na nich ¢asto zkousel fluoroskop??, v té dob& bé&zné

pouzivany pfistroj. (Corpusomne, 2015), (Fyzmatik, 2009)

V roce 1897 bylo zaznamenano 23 pripadi vazného onemocnéni pracovnikll s rentgenovym

zatenim. Téhoz roku, zanedlouho po prvnich lékaiskych aplikacich informoval fyzikalni

21 Thomas Alva Edison (11. inora 1847-18. fijna 1931) byl americky vynalezce a podnikatel.
Na jeho jméno je vedeno 1692 patentii. (CEZ, 2017)

22 Fluoroskop byl piistroj vyuzivaji rentgenové zateni ke zjisténi velikosti bot. (Oko, 2017)
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chemik Otakar Sulc odbornou i laickou vefejnost o zdravotnich rizicich rentgenovych
paprsku na tkang. Clanek byl publikovan v ¢asopise Ziva a upozornil na zhoubné zmény,

které zateni zpusobilo. (Corpusomne, 2015), (Fyzmatik, 2009)

Roku 1900 u¢inky zpozoroval i némecky chemik Giesel, ktery nosil 2 hodiny na ruce $petku
radiové soli, jejimz plisobenim doslo k zanétu a sloupnuti kiize. Marie Curie tentyZz pokus
zopakovala, kdyz nosila sil radia 10 hodin na ruce. Béhem tfi tydnt se ji vytvotila hluboka

hnisavé rana, ktera se hojila dalsi dva mésice. (SURO, 2016, k. Radiaéni ochrana)

Podobny je i ptipad popalenin Henry Becquerela z roku 1901, ktery nechténé nosil 2 dny v
kapse u vesty trubicku se soli radia s aktivitou 160x vyssi nez pted tim Marie Curie na ruce. Za
tyden se mu objevila Cervena skvrna, ktera se pak zanitila. V misté kontaktu mu za¢ala odumirat
tkan, ktera mu byla nasledné chirurgicky odstranéna. Celé 1éCeni trvalo 7 tydnii a az poté se

rana zacala pomalu zavirat. (SURO, 2016, k. Radiaéni ochrana)

V roce 1902 byl v Hamburku uveiejnén prvni piipad rakoviny z ozafeni. Za obdobi 1911-1914
bylo zjisténo 198 nadorovych onemocnéni zejména u radiologii, z toho jich 54 zemfelo.

(SURO, 2016, k. Radia¢ni ochrana)

Ve 20. letech minulého stoleti vypukla v USA aféra Radium girls. Jednalo se o skupinu Zen,
pracujicich u spole¢nosti U. S. Radium v New Jersey, které barvily ciferniky hodinek barvami
obsahujicimi Ra. Jiz v té dob¢€ se védé€lo, ze zvySena radioaktivita je pro lidsky organismus
nebezpecnd, proto byli vyzkumnici a technicti pracovnici chranéni. D€lnicim, které nanasSely
hotovou barvu, bylo sdé€leno, ze Ra je naprosto bezpecné, proto se na n¢ zadna ochrana jiz
nevztahovala. Zeny si barvou malovaly nehty, zuby, a dokonce olizovaly $picky $tétct, aby
byla malba ptesnéjsi, malé mnozstvi barvy casto spolky. Po onemocnéni vétSiny délnic, vzniklo
podezieni, Ze za problémy jako jsou nekréza Celisti, vypadavani vlasti, zZlomeniny, poruchy
krvetvorby je dlouhodoby kontakt s radioaktivni barvou. Spole¢nost nechala zaméstnankyné
vysetfit, zjistilo se, ze snimky celisti nékterych délnic se na rentgenologickém filmu
zobrazovaly 1 bez pouziti rentgenového zatreni, coz vypovidalo o vysoké davce radioaktivity,
vysledek jim vSak zamlcela. Roku 1920 se Grace Fryer, byvala zaméstnankyné, dostavila ke
svému stomatologovi s bolestmi a vypadavanim zubiu. Ten zjistil t€Zké poskozeni kostni
tkan¢ a tvrdil, Ze se s né¢im takovych jesté nesetkal. Az o 3 roky pozdéji nasla zubafe, ktery Si

jeji ptipad spojil s ostatnimi z U. S. Radium. Zena se s byvalym zaméstnavatelem cht&la soudit,
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k jeji zalobé se pridaly i 4 dalsi. VSech 5 se stalo zndmymi jako Radium Girls. I pies snahu
dalSich spole¢nosti, které se snazily firme pomoci zamezit zvetejnéni Iékatskych zaznamd, zeny

nakonec soud vyhraly a ptipad se stal precedentem. (Heneberg, 2017)

Jako kontrastni latka byl ve 30. letech 20. stoleti pouzivan 25 % oxid thoric¢ity v koloidni
upravé. Latka se pouzivala pod ndzvem Thorotrast a byla velmi dobfe tolerovana. Bohuzel se
zjistilo, Ze jeji radioaktivita a schopnost kumulace ve tkanich vede k malignim onemocnénim,
predev§im tumoru hepatobiliarniho systému. Zakaz pouZzivani byl uzakonén az v 50. letech

20. stoleti. (Svoboda, 1964)

5. RADIACNI OCHRANA

Jak jiz bylo uvedeno, jakékoli vystavovani se zdrojum IZ predstavuje urcité riziko, pred kterym
je tfeba se chranit. Je dobré si uvédomit, ze zdroje IZ se nenachazeji pouze ve zdravotnickém
prostiedi. Mnoho se jich rovnéz vyskytuje pfirozené v nasem okoli. Jedna se napt. o radon
(vznikajici postupnou pfeménou uranu), ktery se uvoliiuje z hornin a z povrchu zemé se dostava
do atmosféry nebo vstupuje do objektii. Radon je pfirodni radioaktivni plyn pfeménujici se na
dalsi radioaktivni prvky (izotopy polonia, olova a bismutu), jez se vdechovanim zachycuji
Vv dychacich cestach a ozatuji je. Mezi nejvyznamnéjsi pfirodni biogenni radionuklidy patii

draslik 4°K, obsazeny téméf ve viech potravinach i v nasem téle. (SURO, 2017), (CEZ, 2017)

5.1 Historie radia¢ni ochrany ve svété

Obor radia¢ni ochrana zaméteny na ochranu pied nezadoucimi G€inky ionizujiciho zafeni na
zivé organismy, vznikl kratce po objevu rentgenovych a uranovych paprskt. Primitivni opatieni
se rozvinula v prvni poloviné 20. stoleti pfi uzivani rentgenové diagnostiky, radioterapie,
radonovych koupeli, inhalaci apod. Zakladala se na presvédceni, ze malé davky jsou stimulujici
nebo neSkodné a velké davky zhoubné. Nebyly tudiZ stanoveny Zadné limity pro zpiesnéni
hranice prospé&snosti a $kodlivosti. (SURO, 2016, k. Radia¢ni ochrana), (Husak, 2009, s. 108-
109)
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Ve 20. letech 20. stoleti vznikl navrh na zavedeni tzv. profesiondlni tolerancni davky
vychazejici z erytémové davky zalozené na biologickém uéinku zarudnuti kiize. (SURO, 20186,

k. Radiaéni ochrana), (Husak, 2009, s. 47)

V roce 1921 British X and Radium Protection Committe pfijala pravidla radia¢ni ochrany
tykajici se omezovani ozafeni pii praci. Roku 1928 na Il. Mezinarodnim radiologickém
kongresu byla ustanovena Mezinarodni komise ochrany pied zafenim (International
Commission on Radiological Protection, ICRP), ktera méla za ukol sledovat a vydavat
doporuceni a odborné podklady ¢lenskym zemim. Podle poctu expozic, kterym byli pracovnici

vystaveni, dochazelo k omezovani jejich davek. (SURO, 2016, k. Radia¢ni ochrana)

V roce 1934 ICRP ptijala prvni limity cca 2 mGy/den. (SURO, 2016, k. Radia¢ni ochrana)

Do roku 1940 bylo zjisténo velké mnozstvi radia¢nich poSkozeni kize u pacientd i
rentgenologli. Vzniklo tak prvni doporuceni, stanovujici omezujici mnozstvi ozareni na 0,1pg
226Rq jako bezpeéné a davku cca 6 mGy/tyden na kost a diefi jako limitni ozafeni. (SURO,
2016, k. Radia¢ni ochrana)

Po druhé svétové valce se v diisledku bombardovani v Hiro§imé a Nagasaki se hojné rozvinuly
epidemiologické studie U€inkl ozafeni. Vysledky studii byly vyuzity pro vypocet koeficientu
rizika pravdépodobnosti smrti pro fatalni nadory. Roku 1950 bylo zavedeno doporuceni limiti
pro pracovniky se zafenim na 3 mGy/tyden (odpovidajici asi 600 mSv/rok). (SURO, 2016, k.

Radiacni ochrana)
Mezi lety 1956-1958 byly ICRP stanoveny davkové limity pro celé télo, gonady a kostni dien
na 50 mSv/rok, pro ostatni organy 150—750 mSv/rok. A doslo k zavedeni tzv. akumulacniho

vzorce slouziciho pro vypocet davky, D =5 x (vék-18). (SURO, 2016, k. Radiaéni ochrana)

Az v 70. a 80. letech minulého stoleti doslo k objasnéni deterministickych a stochastickych

G¢inkd ionizaéniho zafeni. (SURO, 2016, k. Radiaéni ochrana)
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5.2 Historie radiaéni ochrany v CR

V roce 1918 vznikl v Praze Statni ustav radiologicky, ktery roku 1947 pievzal spravu nad
radiaéni hygienou na pracovistich s ionizujicim zafenim. V ramci ministerstva zdravotnictvi

vznikaly tstavy pracovniho 1ékaistvi. (BOZP, 2017)

Od roku 1952 byl v Praze ziizen Ustav hygieny prace a chorob z povolani, pii krajskych
narodnich vyborech vznikaly Krajské hygienicko-epidemiologické stanice (KHS). (BOZP,
2017)

Roku 1965 vznikl Vyzkumny ustav hygieny zateni (1971 doslo k jeho zaclenéné do Institutu
hygieny zafeni jako Centra hygieny zafeni CHZ) a Ustav hygieny prace v uranovém primyslu

v Piibrami. (BOZP, 2017)

Cely systém pietrval do roku 1995, poté Vldda CR spojila radia¢ni ochranu a jadernou
bezpeénost do Statniho tfadu jaderné bezpeénosti (SUIB). Z utvart radiaéni hygieny pii KHS
vznikly Regionalni centra SUJB a na podkladé CHZ vznikl Statni ustav radiaéni ochrany

(SURO). (Pejchal, Sinkorova, Tichy, Vavrova, Zarybnicka, 2013, s. 44)

5.3 Cil radia¢ni ochrany

Cilem radia¢ni ochrany je zajisténi dostate¢ného stupné ochrany zdravi, pfi¢emz je umoznéno
pouzivani zdrojii zafeni a jaderné energie. Podstatou je koncepce, ktera musi byt ve shodé
s aktudlnimi poznatky biologickych ucinkti IZ, obecnymi ptistupy spole¢nosti k ochran¢ zdravi
obyvatel a zivotniho prostfedi a S modernimi pozadavky na technologicky rozvoj. (Pejchal,
Sinkorova, Tichy, Véavrova, Zarybnicka, 2013, s. 48)

Hlavnim cilem je zcela zabranit vzniku deterministickych G¢inkd a soucasné¢ omezit na
pfijatelnou troveti riziku rozvoje stochastickych uéinkd. (Pejchal, Sinkorova, Tichy, Vavrova,
Zarybnicka, 2013, s. 48)
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Obrazek 3 Grafické vyjadieni polohy limiti, které znazornuje vylouceni
deterministickych ucinkii (A) a omezeni pravdépodobnosti stochastickych ucinki (B) na

prijatelnou uroven (Husak, 2009, s. 41)

6. RADIACNI ZATEZ VE ZDRAVOTNICTVI

K radiaéni zatézi ve zdravotnictvi dochdzi v disledku vyuzivani umélych zdroji 1Z pro
diagnostické a terapeutické ucely. Radiacni zatéz se tyka nejen pacientt, kteti jsou I1Z cilené
vystavovani, ale také zdravotnického 1ékatského 1 nelékatského personalu, ktery se zdroji IZ a

S pacienty piichazi do kontaktu.

e Lékarské ozareni nastdvd u osob, které byly vystaveny ionizujicimu zafeni
v souvislosti s vySetfenim nebo 1é¢bou, Vv pfipadé dobrovolné ucasti na lékarském
ovétovani nezavedené metody spojené s ozafenim, nebo pfi poskytovani pomoci osobé,
ktera podstupuje ozafeni (napi. asistence ditéte). Timto typem ozareni se podrobné

zabyva dil 8 Sb. zédkont €. 422/2016.
V ramci optimalizace lékafského ozaieni pii zdravotnich vykonech v radiodiagnostice,

interven¢ni radiologii a pii diagnostickych zdravotnich vykonech v nuklearni mediciné musi

byt pouzivany tzv. diagnostické referencni urovné, které stanovi aroven davky pro typicka
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vysetieni standardnich pacientii a obecné uréené typy vybaveni (Zakon ¢. 263/2016 §2 odst. 3
¢, §60 odst. 2 d, §84)

Narodni diagnostické referen¢ni urovné stanovi priloha ¢. 22 vyhlasky ¢. 422 /2016. Na
konkrétnim zdravotnickém pracovisti musi byt stanoveny mistni diagnostické referenéni

arovné.

e Nelékarské ozareni je ozéfeni, jehoz cilem neni pfinos pro zdravi ozatfené fyzické
osoby. Provadi se za ucelem napf. hodnoceni fyzického vyvoje déti a mladistvych ke
sportovni kariéte, vySetfeni k urCeni veku, ke zjisténi skrytych véci v téle. (Zakon ¢.
263/2016 § 2 odst. 3 h, § 83)

e Profesni ozareni nastava u osob, které byly vystaveny ionizujicimu zafeni v souvislosti

s vykonem préce pfi radiacnich ¢innostech.

6.1 Radiaéni zatéz ve zdravotnictvi od roku 1986

V nésledujicich grafech jsou znazornény relativni podily ozéafeni ziskané za jednotliva

sledovana obdobi.

RELATIVNI PODIL OZARENIi ZISKANEHO

V ROCE 1986
= Cernobyl ® Vnitini pfirodni ® Lékatstvi
Kosmické m Piirodni ze Zem¢ m Rn v bytech

Graf 1 Relativni podil ozareni v roce 1986 (Hulka, Malatova, 2017)
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ROZDELENI DAVEK OBYVATELSTVA CR DNES

m Cernobyl m Ostatni
® Pfirodni radionuklidy v téle clovéka m Lékatstvi
m Kosmické ® Gama ze Zem¢

®mRn v bytech

0,3%  0,13%

Graf 2 Rozdéleni davek obyvatelstva CR dnes (SURO, 2017)

Vliv zdravotnictvi je u kazdého €lovéka individualni, zavisi na poctu podstoupenych terapii a
vySetfeni. Dnes se pfiblizné uvadi podil zastoupeni 10 %, z ¢ehoz vyplyva nartst radiacni
zatéze ze zdravotnictvi za obdobi 30 let o celd 3 %. Na tomto faktu se miize podilet 1 zavadeéni
Cast¢jSich preventivnich vySetfeni, jejichz cilem je podchytit ptipadné onemocnéni v brzkém

stadiu a omezit tak na minimum piipadnou zatéz 1écby na pacienta.

6.2 Efektivni davky ve zdravotnictvi

Za ucelem kontroly a dodrzovani platné legislativy probihd v nemocnicich sledovani
obdrzenych davek 1Z zdravotnickym persondlem. Graf 4 porovnava hodnoty efektivnich?®
davek radiacnich pracovnikll ve zdravotnictvi (medicina) s efektivnimi davkami radiacnich

pracovniki z jinych pracovnich oblasti.

23 Efektivni diavka Z je soulet ekvivalentnich ddvek v jednotlivych tkanich ¢i organech

vazenych tkanovym vahovym faktorem wr, jez vyjadiuje rozdilnou radiosenzitivitu organt a

tkani z hlediska pravdépodobnosti vzniku stochastickych u€inkt (zhoubnych nador a

genetickych zmén). (Skalickd Freitinger, Halaska, Havrankova, 2017, k. 1.5)
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Primérna efektivni davka v jednotlivych sektorech v
letech 2009 - 2012

mSv

Defekto Karotdaz Ostatni Uranovy Jaderny Medicin y
. . X . Sluzby Celkem
skopie e prumysl pramysl pramysl a
m2009 0,82 1,57 0,68 4,76 0,27 0,5 0,32 0,66
m2010 0,78 2,16 0,65 5,37 0,23 0,56 0,27 0,69
2011 1,12 1,51 0,7 5,37 0,23 0,57 0,26 0,71
2012 0,86 1,36 0,69 5,51 0,24 0,56 0,23 0,69

m2009 =2010 =2011 = 2012

OFrRrNWMOUIO

Graf 3 Prumérna efektivni davka v jednotlivych sektorech (Petrova, 2017)

Na zaklad¢ vyzkumu, ktery se uskute¢nil v roce 2014 ve Fakultni nemocnici v Plzni, byly

porovnany efektivni u Iékatskych a nelékaiskych radia¢nich pracovniki (Graf 5) s ohledem na

typ ¢innosti, kterou vykonavaji. Nejvyssi davku obdrzeli 1ékafi piisobici v oboru intervencni

radiobiologie, a to jak v porovnani s 1ékafi ptisobicimi v ostatnich sledovanych oborech, tak

nelékarskymi pracovniky intervencni radiobiologie.

Pramérna roéni efektivni davka lékaru

25
20
b 15 ‘
£ 10 II II |
5
° - - -
2009 2010 2011 2012 2013
® Intervencni 21,34 18,17 12,82 9,21 8,66
= Operacéni 0,39 0,46 0,53 0,61 0,57
Diagnosticky 0,61 0,45 0,3 0,38 1,03
Terapeuticky 0 0 0 0,3 0,06
¥ Intervencéni ™ Operacni Diagnosticky Terapeuticky

Graf 4 Porovnani prumérnych ro¢nich efektivnich davek lékara vSech soubori (Ulcova,

2014, s. 56)
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Z hlediska zajisténi radiac¢ni ochrany je vyznamna skute¢nost, ze za obdobi 2009-2013 doslo
u Iékait oboru intervencni radiobiologie k poklesu efektivni davky ptiblizné na polovinu. Tato

skutecnost je dokladem zkvalitnéni ochrannych opatteni, ke kterym v nemocnici doslo.

Primérna rocni efektivni davka nelékarskych pracovniki

25
Y-
E 1
0,5
O || | B | o s B 8|
2009 2010 2011 2012 2013
H Intervenéni 1,65 2,6 1,57 1,69 1,64
= Operacni 0,05 0,22 0,12 0,12 0,13
= Diagnosticky 0,61 0,92 0,62 0,59 0,52
Terapeuticky 0,28 0,09 0,06 0,06 0,86

u Intervenéni ™ Operani = Diagnosticky Terapeuticky

Graf 5 Porovnani primérnych roc¢nich efektivnich davek ostatnich nelékaiskych

pracovniki (Ulcova, 2014, s. 56)

Z grafu plyne, Ze nejvétsi efektivni davku za obdobi 2009-2013 ziskali intervencni nelékarsti

pracovnici.

Tabulka 2 uvadi rozmezi efektivnich davek radia¢nich pracovnikti ve zdravotnictvi typicka pro

diagnostickd vySetfeni uskutecnovana prostiednictvim metody skiagrafie, skiaskopie a CT

vySetteni.
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Zobrazovaci metoda

Druh vysetieni

Typické efektivni davky (mSV)

Skiagrafie Lebka 0,01-0,02
Hrudnik 0,01-0,02
Bficho 0,3-0,5
Panev 0,3-0,5

Skiaskopie Kontrastni zaludek 1-3
Kontrastni stievo 2-5

CT Hlava 1,2-1,7
Hrudnik 5-7
Bticho 3-7
Bficho a panev 5-8
Hrudnik, bficho a panev | 7-12

Tabulka 2 Porovnani radia¢ni zatéZe diagnostickych metod (Husak, 2009, s. 79)

7. OCHRANNE POSTUPY

Pii snaze redukovat absorbované zaieni 1ze vyuzit fyzikalnich poznatka o IZ.

e Ochrana ¢asem — uplatitujeme znalost, Ze ucinky zafeni jsou umérné obdrzené davce

a ¢im mensi dobu budeme vystaveni zafeni, tim mensi davku obdrzime

e Ochrana vzdalenosti — uplatiiujeme u bodovych zdroji ionizujiciho zafeni. Plati zde

pravidlo, Ze obdrzena davka je ptimo umerna ¢tverci vzdalenosti.

e Ochrana stinénim — vychazi z vypoctu koeficientu zeslabeni, ktery ziskame pomérem

hodnot pozadované a namétené intenzity zareni. (Pejchal, Sinkorova, Tichy, Vavrova,

Zarybnicka, 2013, s. 47-48)

7.1 Zakladni principy radia¢ni ochrany

1. Princip odtivodnéni ¢innosti a zdroji

Obecné znamena vhodné zhodnotit celou ¢innost, veskera pozitiva a negativa vznikajici touto
¢innosti. U lékatského ozareni to znamena, zdali vyhody vystaveni pacienta zdroji IZ ptekonaji
nevyhody V podobé zdravotnich rizik, jez souvisi s obdrzenou davkou IZ. V piipadé, Ze

pouzivani IZ nema zadny kladny pfinos, hodnoti se jako nepfipustné a dostava se do rozporu
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s legislativou. Vzdy plati, ze pfinosy musi byt vétsi nez pfipadna rizika. (Husak, 2009, 81),
(Pejchal, Sinkorova, Tichy, Vavrova, Zarybnicka, 2013, s. 49)

2. Princip optimalizace ochrany pied zaienim
Stanovuje, jaké ozateni je v danych podminkach snesitelné, zarovein musi odpovidat oblastem
davek pod obecnymi limity davek individualnich. (Husak, 2009, s. 63), (Pejchal, Sinkorova,
Tichy, Vavrova, Zarybnicka, 2013, s. 49)
Nékdy se princip optimalizace radiaéni ochrany oznacuje jako ALARA (As Low As
Reasonably Achievable). Zacal se uplatiovat po zjisténi, ze 1 ozatfeni pod urovni limit, pfinési
urcité riziko poSkozeni (zhoubného bujeni a dédicnych poSkozeni). Proto vznikl pozadavek
- Prilis vysoka davka zbytecné zatézuje pacienta.
- Princip dostacujici davky znamena minimalni zatiZeni pro pacienta a zaroven dosaZeni
diagnostického nebo terapeutického cile.
- Nedostatecna davka pfi vykonu je problém, protoze se musi vykon znovu opakovat a
celkovy soucet pak pievySuje davku dostatecnou. (Husak, 2009, s. 63), (Pejchal,
Sinkorova, Tichy, Vavrova, Zarybnicka, 2013, s. 49)

3. Davkové limity ozareni
Jsou stanoveny dle vyhlasky ¢. 422/ 2016 Sb. (VyhlaSka o radiacni ochran¢ a zabezpeceni
radionuklidového zdroje) v § 63 (Limity ozareni), § 64 (Omezeni ozafeni ve zvlastnim ptipad¢),

§ 65 (Vyjimecné ozatfeni) a zakonem €. 263 / 2016 Sb. (Atomovy zakon).
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Limity

predlokti

ananohy od chodidel az po kotniky za rok
(mSv)

Obecné | Pro radiacni | Pro  uéné
pracovniky studenty
Efektivni davka za rok (mSv) 1 50 (20) 6
Efektivni davka za 5 za sebou |5 100 -
nasledujicich let (mSv)
Ekvivalentni ddvka v o¢ni €occe za rok | 15 50 15
(mSv)
Priimérna ekvivalentni ddvka v 1 cm? kiize | 50 500 150
za rok (mSv)
Ekvivalentni davka na ruce od prsti az po | - 500 150

Tabulka 3 Limity pracovniki a Zaki (Zakon ¢. 263/2016 Sb., 2016, s. 3975-3976), (Vyhlaska

¢. 422/ 2016 Sb., 2016, s. 6619-6620)

Obecné limity pro obyvatele jsou stanoveny v § 63 odst. 2a zakona ¢. 263/2016 a § 3 vyhlasky
¢. 422/ 2016 Sb. Obecné limity plati pro ozéieni ze vSech povolenych nebo registrovanych
¢innosti za jeden kalendaini rok. Nezapoc€itdva se sem medicinské ozareni, havarijni ozafeni a

ptirodni pozadi. (Zakon €. 263/2016 Sb., 2016, s. 3975), (Vyhlaska ¢. 422/2016, 2016, s. 6619)

Limity pro Ziaka a studenta jsou stanoveny v § 5 vyhlasky ¢. 422/ 2016 Sb. Plati pro zéky a
studenty ve véku od 16 do 18 let pracujiciho s IZ béhem studia za jeden kalendéini rok. Limity
pro zaky a studenty mladsiho nez 16 let pracujici s IZ béhem studia jsou totozné s obecnymi
limity pro obyvatele. Limity pro Zaka a studenta star§iho nez 18 let, ktefi pracujictho béhem

studia s IZ jsou stejné jako limity pro radia¢niho pracovnika. (Vyhlaska ¢. 422/2016, 2016, s.

6620)

Limity pro radia¢ni pracovniky podrobnéji vysvétluje kapitola 7.4.
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Odvozené limity lze rozd¢lit dle § 6 vyhlasky ¢. 422/ 2016 Sb.:

Odvozené limity pro zevni ozafeni:
a) pro osobni davkovy ekvivalent v hloubce 0,07 mm hodnota 500 mSv za kalendaini rok
b) pro osobni ddvkovy ekvivalent v hloubce 3 mm hodnota 20 mSv za kalendaini rok

c¢) pro osobni davkovy ekvivalent v hloubce 10 mm hodnota 20 mSv za kalendéini rok.

(Vyhlaska ¢. 422/2016, 2016, s. 6620-6621)

Sledovani zevniho ozafeni se uskute¢ituje pomoci osobnich dozimetra z ukazatele na monitoru

konkrétniho pracovisté.

Odvozené limity pro vnitini ozareni:
a) v piipadé poziti aktivita — limitem je hodnota podilu 20 mSv/hmg. Hmg 0znacuje konverzni
faktor pro ro¢ni limit ptijmu radionuklidu ingesci.
b) v ptipad¢é vdechnuti aktivita — limitem je hodnota podilu 20 mSv/hmn. Hmn je konverzni
faktor pro ro¢ni limit radionuklidu inhalaci. (Vyhlaska ¢. 422/2016, 2016, s. 6620-6621)

Zjistit vnitini ozéfeni lze zméfenim koncentrace radionuklidi ve vydechovaném vzduchu,
métfenim aktivity radionuklidi v téle (pomoci celotélového detektoru), méfenim aktivity
exkrett. (Vyhlaska ¢. 422/2016, 2016, s. 6620-6621), (Skalicka Freitinger, Halaska,
Havrankova, 2017, k. 7.6.2).

4. Zabezpeceni zdroji 17
Je stanoveno ve vyhlaSce ¢. 422/ 2016 Sb. (Vyhlaska o radia¢ni ochrané a zabezpeceni
radionuklidového zdroje). § 17 této vyhlasky vymezuje déleni zdrojt IZ do 5. kategoriia § 111
popisuje postupy pro zabezpeceni jednotlivych kategorii radionuklidovych zdroji. V § 112 jsou
popsany prvky systému zabezpeceni, § 113 Plan zabezpeceni. (Vyhlaska ¢. 422/2016, 2016, s.
6618-6672)
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7.2 Omezovani ozareni ve zvla§tnim pripadé

Vychazi z § 64 zakona ¢.263/2016 Sbh. Tyka se osob pecujicich o pacienty vystavené
Iékarskému ozareni z diivodu diagnostického nebo 1é¢ebného a dale osob, jez tyto pacienty
navstévuji nebo ziji v jedné domdacnosti. V téchto ptipadech nesmi soucet ozareni za kalendarni
rok nepfesahnout 1 mSv/rok u osob mladsich 18 let a 5 mSv/rok efektivni davky u ostatnich
osob (Zakon ¢. 263/2016, 2016, s. 3975).

Déale zahrnuje a pfesné vymezuje dobrovolniky poméhajici osobé podrobené lékaiskému
ozafeni, kde nesmi byt pfesazeno 5 mSv efektivni davky za rok. (Zakon ¢. 263/2016, 2016, s.
3975)

Ozéteni plodu u t€hotnych Zen, které pracuji na pracovistich se zdroji IZ. Thned po ozndmeni
t¢hotenstvi zaméstnavateli, musi dojit k pravé podminek jeji prace tak, aby efektivni davka ze
zevniho 1 vnitiniho ozafeni plodu po zbytek té€hotenstvi nepfesahla 1 mSv/rok. (Zakon ¢&.

263/2016, 2016, s.3975)

Ozateni kojence prostfednictvim radionuklidu z kontaminovaného matetského mléka. Thned co
Zena pusobici na pracovisti s IZ, oznami zaméstnavateli, ze koji dité, pak musi dojit k jejimu

vvvvv

¢. 263/2016, 2016, s. 3975)

7.3Radiacni ochrana pacienti

K ochran¢ pacienti vyznamné prispivaji § 84 Optimalizace 1ékatfského ozafeni, § 85 Sledovani
davek z Iékatského ozareni, § 86 Vybaveni pracovisté a domaci péce, které jsou soucasti zdkona
¢. 263/2016 (Atomovy zdkon). § 78 Lécebnd a diagnosticka aplikace radionuklidu, § 79
Diagnostické referencni trovné, § 80 Chybné ozafeni pacienta, které jsou soucasti zdkona ¢.

422/2016 (Vyhlaska o radia¢ni ochran¢ a zabezpeceni radionuklidového zdroje)

24 Kontrolované pasmo je dle § 73 zakona ¢.263/2016 Sh. pracovisté s 1Z, kde by efektivni
davka mohla byt vy$si nez 6 mSv rocn€ nebo ekvivalentni davka za rok vyssi neZz tfi desetiny

limitu ozafeni pro o¢ni ¢ocku, kuzi a koncetiny. (Zakon ¢. 263/2016, 2016, s. 3980-3981)

42



Pti Iékaiském ozéfeni dochazi zamérné k vystaveni se ionizujicimu zafeni z diivodu vySetieni,
1é¢by. Neplati zde zadné davkové limity. Lékar se musi fidit 2 principy: optimalizace a
zdivodnéni. (Skalicka Freitinger, Halaska, Havrankova, 2017, k. 7.3.3)

Ridi se také dle nasledujicich pravidel:

e Pii volbé zobrazovaci metody u radiodiagnostického vysetieni voli co nejmensi davku,
ale zaroven co nejlepsi kvalita vysledka vySetteni.

e Stejny princip aplikace co nejmensi davky radioaktivni latky se uplatitujeme 1 pii
nuklearn¢ — medicinskych vysetieni.
a zaroven misto ozafreni musi mit co nejvetsi 1€cebny efekt.

e Vzdy je nutné zdivodnit potfebu vysetieni i terapie, ¢as postacujici k provedeni,
popiipad¢ jinou alternativu dosahujici t€hoz vysledku.

e Mezi zésady spravné klinické praxe patii zjisténi diive podstoupenych vySetieni
pacienta (zamezi se tak zbytenému opakovani). (Skalickd Freitinger, Halaska,

Havrankova, 2017, k. 7.3.3)

7.4 Radiacni ochrana pri profesnim ozaieni

Do profesniho ozareni zatazujeme jakékoli ozateni ziskané pti vykonu povoléni. Nezatazujeme
sem ozafeni z pfirodniho prostfedi, ozafeni pacienti nebo pulsobeni, kterd nemaji

S vykondvanou praci Zadnou souvislost.

Radia¢ni ochranou pracovniki® se zabyva § 78 Radia¢ni pracovnici, § 79 Externi pracovnici,
§ 80 Pracovnélékarské sluzby poskytované radiacnim pracovnikiim ze zdkona €. 263 /2016 Sb.
Ochran¢ pracovniki ptispiva dodrzovani limitt pro radiaéni pracovniky dle § 4 Limity pro
radia¢niho pracovnika vyhlasky ¢. 422/2016 (viz. kap. 7.1., tabulka 3) a § 63 Limity ozafeni ze
zékona €. 263/2016 Sb. Davkové limity, které jsou stanoveny, zde neplati v ptipadé nehod,

havarii nebo katastrof.

% Radiacni pracovnik je délen na 2 kategorie A a B viz. § 20 vyhlasky ¢. 422/2016.

43



Dle § 65 zakona ¢. 263/2016 Sb. rozliSujeme tzv. Vyjime¢né ozareni. Jedna se o planovanou
¢innost, pii které muze dojit k ptekro€eni limitd platnych pro radia¢ni pracovniky. Vyjimecné
ozafeni se vymezuje tak, aby efektivni davka pii opakovanych vyjimecnych ozafeni
nepiekrocila S00 mSv za 5 za sebou jdoucich kalendainich let. Vyjimecné ozateni plati pouze
pro pracovnika kategorie A%, a to dobrovolné po pfedchozim prokazatelném poudeni o rizicich

toho obnasejicich. (Zakon ¢&. 263/2016, 2016, s. 3795-3796)

V ptipad¢ havarijniho ozareni, tedy neplanovaného ozaieni v disledku nehodové expoziéni
situace, limity stanovit nelze. Cilem radia¢ni ochrany v tomto pfipad¢ je nastavit pravidla tak,
aby k nehodové expozi¢ni situaci nedoslo a v ptipadé, Ze nehodova expoziéni situace nastane,
aby nastavena pravidla zajistila, ze nebudou prekroceny referencni urovné ozateni, v idedlnim
ptipad¢ davka 100 mSv (pro soucet efektivni davky ze zevniho ozareni a tivazku efektivni

davky z vnitniho ozafeni). (§ 108, § 109 vyhlagky 422/2016, 2016)

Plati pravidlo, ze zachranci, ktefi se podileji na vyprostovacich a obnovnych pracich se
V pozd¢jsi fazi nehody pocitaji mezi profesionalné ozatfované pracovniky, z toho vyplyva, ze
jsou chranéni dle zasad radia¢ni ochrany radia¢nich pracovnikl. Pracovnik se v pifipadé
podobné udélosti musi do pomoci zapojit dobrovolné a pfed vstupem do nebezpecného
prostiedi musi byt o celé situaci a moznych rizicich informovan. (Cesko, 2016), (Skalicka

Freitinger, HalaSka, Havrankova, 2017, k. 7.7.1)

8. LEGISLATIVA ZABYVAJICI SE RADIACNI OCHRANOU

Vyuzivani zdrojt ionizujiciho zafeni je velkym pfinosem v mnoha odvétvich lidské ¢innosti,
zaroven je spojeno s negativnim puisobenim na Zivou tkan, coz vede ke snaze minimalizovat
riziko ozafeni osob na minimum. K tomu slouzi legislativou CR pfesné¢ definovana pravidla a

principy radia¢ni ochrany, které¢ jsou chranény a kontrolovany tfady k tomu ziizenymi.

% Pracovnik kategorie A je dle § 20 Sb. Zakonu ¢. 422/2016 definovan jako radiacni
pracovnik, ktery miize obdrzet efektivni davku vice nez 6 mSv/ rok, ekvivalentni davku na o¢ni

cocku vétsi nez 15 mSv a ekvivalentni davku vétsi nez 3/10 limitu pro ozareni kiize a koncetin.
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Vsechna platna legislativa je zaroven v souladu s legislativou Evropské unie, kterou zastit'uji

mezinarodni organizace:

Mezinarodni komise pro radiologickou ochranu (ICRP;International Commission on
Radiological Protection). Zalozena roku 1928 za ucelem vytvoteni doporuceni pro
ochranu pifed ionizujicim =zafenim v lékarstvi. (Skalickd Freitinger, HalaSka,

Havrankova, 2017, k. 7.8.1)

Mezinarodni agentura pro atomovou energii (MAAE = IAEA,; International Atomic
Energy Agency). Zalozena roku 1957 pro podpoteni mirového vyuziti jaderné energie.
(Skalicka Freitinger, Halaska, Havrankova, 2017, k. 7.8.1)

Evropské spole¢enstvi pro atomovou energii (EUROATOM; The European Atomic
Energy Community). Funk¢ni od roku 1958, piispiva k vytvoreni podminek nezbytnych
pro rychlé vybudovani a rtist jaderného priimyslu a nastaveni mechanismil pro kontrolu
ptipadného zneuziti jadernych materialti. Jeho soucasti jsou clenské zemé Evropské

unie. (Skalickd Freitinger, HalaSka, Havrankova, 2017, k. 7.8.1)

Partnerem EU zabyvajici radiaéni ochranou a jadernou bezpe&nosti je v Ceské republice Statni

tiFad pro jadernou bezpe¢nost (SUJIB). Sidli v Praze 1 na Senovazném namésti 9, regionalni

centra ma v Praze, Bmé, Ceskych Budgjovicich, Plzni, Hradci Kralové, Usti nad Labem,

Ostravé a Kamenné u Ptibrami a lokalni pracovisté v jadernych elektrarnach Temelin a

Dukovany. Jeho piisobnost je dana Atomovym zakonem. (Pejchal, Sinkorova, Tichy, Vavrova,

Zarybnicka, 2013, s. 44), (SUIB, 2017)

Statni Gstav radia¢ni ochrany (SURO) se sidlem v Praze je vyzkumnou instituci CR
pusobici v ochrané obyvatelstva pied ionizujicim zafenim a v oblasti monitorace

radiaéni situace v CR. Ve své ¢innosti je fizen a podléha SUJB.
Statni ustav jaderné, chemické a biologické ochrany (SUJCHBO) je veiejnou

vyzkumnou instituci sidlici v Pfibrami — Kamenné, ktera je fizena SUJB. (Pejchal,

Sinkorova, Tichy, Vavrové, Zarybnicka, 2013, s. 44), (SUJB, 2017)
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8.1 Smérnice a doporuceni EU zabyvajici se radia¢ni ochranu:

Zikladni principy radia¢ni ochrany fesi smérnice Rady 2013/59/Euratom ze dne 5.
prosince 2013, kterou se stanovuji zakladni bezpecnostni standardy ochrany pted

nebezpecim vystaveni se ionizujicimu zafeni. (Zakon €. 263/2016, 2016, s. 3938)

Lékarské ozareni fesi smérnice Rady 2013/59/Euratom ze dne 5. prosince. (Zakon ¢.

263/2016, 2016, s. 3938)

Radiacni ochrana pracovniki se zdroji IZ fesi smérnice Rady 2013/59/Euratom ze

dne 5. prosince. (Zékon €. 263/2016, 2016, s. 3938)

Kontrolu uzavienych zari¢i a opusténych zdroji teSi smérnice Rady

2013/59/Euratom ze dne 5. prosince. (Zakon ¢. 263/2016, 2016, s. 3938)

Piepravu radioaktivnich odpadi a radioaktivnich latek fesi zdkon ¢. 263/2016 Sb.
ze dne 14. ¢ervence 2016, atomovy zakon (Zakon ¢. 263/2016, 2016, s 3938).

8.2 Atomovy zakon

Je zakon €. 263/2016 Sb. ze dne 14. Cervence 2016, atomovy zakon. § 1 zapracovava prislusné

ptedpisy Evropského spolecenstvi pro atomovou energii a Evropské unie a vymezuje dalsi

upravy. Zakon vysel v platnost 1.1.2017.

Ze Sbirky zakont k nému patfi i tyto provadéci pravni predpisy:

1.

379/2016 Sb. - Vyhlaska o schvaleni typu nékterych vyrobkd v oblasti mirového
vyuzivani jaderné energie a ionizujiciho zafeni a prepravé radioaktivni nebo $tépné
latky

378/2016 Sb. - Vyhlaska o umisténi jaderného zafizeni

377/2016 Sb. - Vyhlaska o pozadavcich na bezpecné nakladani s radioaktivnim
odpadem a o vyrazovani z provozu jaderného zatizeni nebo pracovisté III. nebo IV.
kategorie

376/2016 Sb. - Vyhlaska o polozkach dvojiho pouziti v jaderné oblasti
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https://www.sujb.cz/fileadmin/sujb/docs/legislativa/vyhlasky/379_2016.pdf
https://www.sujb.cz/fileadmin/sujb/docs/legislativa/vyhlasky/378_2016.pdf
https://www.sujb.cz/fileadmin/sujb/docs/legislativa/vyhlasky/377_2016.pdf
https://www.sujb.cz/fileadmin/sujb/docs/legislativa/vyhlasky/376_2016.pdf

5. 375/2016 Sh. - Vyhlaska o vybranych polozkach v jaderné oblasti

6. 374/2016 Sb. - Vyhlaska o evidenci a kontrole jadernych materiali a oznamovani tdajt
0 nich

7. 362/2016 Sb. - Vyhlaska o podminkach poskytnuti dotace ze statniho rozpoctu v
nekterych existujicich expozicnich situacich

8. 361/2016 Sb. - Vyhlaska o zabezpeceni jaderného zatizeni a jaderného materialu

9. 360/2016 Sb. - Vyhlaska o monitorovani radiacni situace

10. 359/2016 Sb. - Vyhlaska o podrobnostech k zajisténi zvladani radia¢ni mimoiadné
udalosti

11. 358/2016 Sb. - Vyhlaska o pozadavcich na zajistovani kvality a technické bezpecnosti
a posouzeni a proveétovani shody vybranych zatizeni

12. 347/2016 Sb. - Nafizeni vlady o sazbach poplatkii na odbornou ¢innost Statniho Gfadu
pro jadernou bezpec¢nost

13. 408/2016 Sb. - Vyhlaska o pozadavcich na systém fizeni

14. 409/2016 Sb. - Vyhlaska o ¢innostech zvlasté dulezitych z hlediska jaderné bezpec¢nosti
a radiacni ochrany, zvlastni odborné zpusobilosti a piipravé osoby zajistujici radiacni
ochranu registranta

15. 422/2016 Sb. — Vyhlaska o radia¢ni ochrané¢ a zabezpeceni radionuklidového zdroje
(SUJB, 2017).

Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky vydalo 26.1.2016 Véstnik, ktery obsahuje

standardy radiologické péce, tykajici se vypocetni tomografie, radiacni onkologie a nukledrni

mediciny. (SUJB, 2017)
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https://www.sujb.cz/fileadmin/sujb/docs/legislativa/vyhlasky/375_2016.pdf
https://www.sujb.cz/fileadmin/sujb/docs/legislativa/vyhlasky/374_2016.pdf
https://www.sujb.cz/fileadmin/sujb/docs/legislativa/vyhlasky/362_2016.pdf
https://www.sujb.cz/fileadmin/sujb/docs/legislativa/vyhlasky/361_2016.pdf
https://www.sujb.cz/fileadmin/sujb/docs/legislativa/vyhlasky/360_2016.pdf
https://www.sujb.cz/fileadmin/sujb/docs/legislativa/vyhlasky/359_2016.pdf
https://www.sujb.cz/fileadmin/sujb/docs/legislativa/vyhlasky/358_2016.pdf
https://www.sujb.cz/fileadmin/sujb/docs/legislativa/vyhlasky/347_2016.pdf
https://www.sujb.cz/fileadmin/sujb/docs/legislativa/vyhlasky/408_2016.pdf
https://www.sujb.cz/fileadmin/sujb/docs/legislativa/vyhlasky/409_2016.pdf
https://www.sujb.cz/fileadmin/sujb/docs/legislativa/vyhlasky/sb0172-2016.pdf

II. PRAKTICKA CAST

9. VYZKUMNE OTAZKY
1. Jaky je vztah mezi vysi vzdélani a znalostmi tykajicimi se ionizujiciho zareni?

2. Existuje souvislost mezi vékem respondentii a ziskanymi znalostmi o ionizujicim

zareni?

3. Maji respondenti obavy podstupovat vySetieni nebo 1é€bu souvisejici s radiaéni

zatézi?
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10. METODIKA

Bakalatrska prace na téma ,, Radiacni zadtéz ve zdravotnictvi“ je teoreticko-vyzkumna prace

vyuzivajici dotaznikové Setfeni.

DOTAZNIK
Pro vyzkumnou ¢ast bakalaiské prace byl vytvotren anonymni dotaznik vlastni vyroby, tykajici

se v§eobecnych znalosti souvisejicich s radiacni zatézi.

VYZKUM
Vyzkum probihal v obdobi od ledna do bfezna roku 2017.

VYZKUMNY VZOREK
Vyzkumny vzorek zahrnoval Sirokou vefejnost a byl distribuovan respondentim v

Pardubickém a Kralovehradeckém kraji.

VYHODNOCENI ZISKANYCH DAT
Pro vyhodnoceni ziskanych dat byly pouzity programy MS Word a MS Excel.
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11. VYSLEDKY VYZKUMU

Pii dotaznikovém Setieni bylo osloveno 99 respondentil. Na vétSinu otazek odpovédéli vSichni

dotazani. Vysledky vyzkumu jsou zpracovany chronologicky v grafické podobé.

Otazka ¢. 1

BYL/(A) JSTE NEKDY V KONTAKTU
S IONIZUJICIM ZARENIM?

mAno mNe Nevim

Graf 6 Otazka &.1%7
Odpovédélo 74 % piedpokladanou moznosti ANO, zbylych 22 % uvedlo jako odpovéd

moznost NEVIM a 4 % ozna¢ilo odpovéd’ NE. Z toho je mozné usoudit, Ze pro témét Y

respondentli je pojem ionizujici zafeni neznamy.

27 Zdroj: vlastni
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Otazka ¢. 2

Mate pribliZnou predstavu o poctu vySetieni a 16¢bé, které jste v Zivoté podstoupil (a)?

RENTGENOVE VYSETRENI

m Piiblizné védi m Neveédi Nepodstoupil/a

Graf 7 Otazka ¢&. 2.1%8
93 % dotazanych mélo piibliznou piedstavu, kolikrat se v nemocnici dostali do kontaktu

S rentgenovym zafenim (v mnoha piipadech uvadéli 1 konkrétni pocty).

CT VYSETRENI

m Piiblizné védi m Neveédi Nepodstoupil/a

68%

Graf 8 Otazka ¢&. 2.2%°
V porovnani s rentgenovym vysetfenim, u kterého téméf vSichni respondenti uvedli jeho
absolvovani, je v ptipad€ CT vySetfeni zjiStén Gplny opak, kdy 68 % uvedlo, Ze vySetieni nikdy

nepodstoupilo.

28 Zdroj: vlastni

29 Zdroj: vlastni
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RADIOTERAPIE

m Piiblizné védi  m Neveédi Nepodstoupil/a

%

95%

Graf 9 Otazka ¢&. 2.3%
Radioterapie je velmi u¢inna metoda pouZivajici se u vazné onkologicky nemocnych pacientd,

ve zkoumaném vzorku se s touto 1écbou setkalo 5 % dotdzanych.

VYSETRENI S PODANIM
RADIOFARMAKA

m Piiblizn¢ védi  m Nevédi Nepodstoupil/a

83%

Graf 10 Otazka ¢&. 2.4%
Ocekavané bylo jen malé % respondentti (podobné jako u piedchazejici otazky), kteti se

podrobili vySetfeni s podanim radiofarmaka. Vysledek je nad ocekavani vyssi.

30 Zdroj: vlastni

31 Zdroj: vlastni
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Otazka ¢.3

CO ZNAMENA ZKRATKA CT?

® Magneticka rezonance ® Vypocetni tomografie ® Nevim = Jiné

Graf 11 Otazka ¢&. 3%
63 % respondentt spravné vybralo odpovéd’ Vypocetni tomografie.

Spravnost odpovédi na otazku €. 3 v zavislosti na vysi
vzdélani
100,00% 80%
59,60%

47,10%

50,00%

0,00% -

® SS bez maturity = SS s maturitou = VS

Graf 12 Zavislost otazKky ¢. 3 na otazce ¢. 21.3

Zkratka CT je velmi Casto slychany pojem v oblasti mediciny, pfesto byl ve zna¢né mife ¢itajici
37 % zaménovan za pojem magnetickd rezonance, ktery nema s ionizujicim zafenim nic
spole¢ného. Z graf 13 vyplyva, Ze pti vybéru spravné odpovédi na otazku ¢. 3 mélo velky vliv

vzdélani, kdy se Cetnost vybéru spravné odpovédi zvySovala s vysi dosazeného vzdélani.

32 Zdroj: vlastni
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Otazka ¢.4
K VYSSI RADIACNI ZATEZI DOCHAZI PRI:

B RTG vySetfeni ®CT vySetteni = Nevim

Graf 13 Otazka &. 4%

Celkem 36 % respondentti vybralo spravnou odpovéd’ (CT vySetieni). Z toho vyplyva, ze 64 %
dotdzanych nema dostate¢né informace o zatéZi, kterou dand vySetfeni pfinasSeji. Tato
skutecnost mtize byt ovlivnéna 1 tim, ze se mnoho respondentl jesté¢ nikdy CT vySetieni

nepodrobilo, coz byla velmi ¢asta odpovéd’ u otazky ¢.2.

Otazka ¢. 5

DOCHAZI K RADIACNI ZATEZI U VYSETRENI
MAGNETICKOU REZONANCI?

mAno mNe = Nevim

Graf 14 Otazka ¢&. 5%

Spravnou odpovéd, Ze k radiacni zatézi v tomto piipadé nedochazi, uvedlo 41 % respondentt.

33 Zdroj: vlastni

34 Zdroj: vlastni
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e Otazky 6-8 se zaméfuji na subjektivni obavy respondenti Vv souvislosti

S podstoupenim vySetieni ¢i terapie vyuZivajici I1Z.
Z grafii je patrné, jak odlisn€ respondenti vnimaji jednotlivé metody vySetfeni a terapie.
V ptipadé RTG a CT vySetieni 72 % respondenttl nema nebo spiSe nema zaddné obavy a 9 % o
tom nikdy nepiemyslelo. U aplikace radiofarmak 44 % respondentli ma nebo spiSe ma obavy a
26 % o tom nikdy nepfemyslelo. Z radioterapie ma nebo spiSe ma obavy 53 % respondentil a

31 % o tom nikdy nepfemyslelo.

Otazka ¢. 6

MATE OBAVY Z PODSTOU?ENE ,
RENTGENOVEHO NEBO CT VYSETRENI?

mANno mSpiSeano mNe SpiSe ne  ®m Neptfemyslel/a jsem o tom

Graf 15 Otazka ¢&. 6%

35 Zdroj: vlastni
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Otazka ¢. 7

MATE OBAVY Z VYSETRENI
PROVADENYCH V AMBULANCICH
NUKLEARNI MEDICINY, KDY DOCHAZI K
NITROZILNI APLIKACI RADIOFARMAKA?

mAno mSpisSeano MmNe Spise ne W Nepiemyslel/a jsem o tom

Graf 16 Otazka ¢&. 7%

Otazka ¢. 8

MATE OBAVY Z RADIOTERAPIE?

mAno mSpiSeano M™Ne Spise ne W Nepremyslel/a jsem o tom

Graf 17 Otazka ¢&.8%'
Z vysledkt vyplyva, ze nejméné maji respondenti obavy z diagnostickych vysetfeni (RTG a
CT), pfi kterych je radiacni zaté€z nizsi nez pii podani radiofarmak ¢i pfi radioterapii. Tato

skute¢nost je pravdépodobné spojena se skutecnosti, ze naprosta vétSina respondentl jiz byla

36 Zdroj: vlastni

87 Zdroj: vlastni
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podrobena vySetteni RTG (95 %, viz. Graf 8) a je tedy predpoklad, ze maji alesponl zakladni
védomosti o rizicich stimto typem vySetfeni spojenych. Oproti tomu u vySetfeni, ktera
nepodstoupili, mohou byt obavy spojeny s nedostatkem informaci. Soucasné se jednd o metody,
u kterych skute¢n€ dochazi k vyssi radiacni zatézi. Dal$im faktorem miize byt skutecnost, ze
radiofarmaka a radioterapie jsou metody spojené s horsi zdravotni progn6zou oproti CT ¢i RTG
vySetieni. Obavy tedy nemusi byt spojeny s metodou, ale se zdravotnim stavem, ktery je s timto

vySetfenim (terapii) spojen.

Otazka ¢. 9

KTERE BUNKY BYSTE OZNACIL/A JAKO VELMI
CITLIVE NA ZARENI VZNIKAJICI PO JADERNE
HAVARII (PR. VYBUCH CERNOBYLU)?

100 65

44
22 11 1
0 — —
1
u Bunky kostni diené = KoZni buiky Bunky zarode¢nych 714z

Bunky nervové tkan¢ ~ ® Nevim

Graf 18 Otazka ¢&. 9%

Tato otazka meéla vice spravnych odpovédi: builkky kostni diené, bunky kozni a bunky
zarode¢nych 7laz. Kazda odpovéd’ je hodnocena individudlné, nejcastéji 65krat byla vybrana
odpovéd’ bunky kostni dien€. Nize jsou uvedeny hodnoty tkédnovych vahovych faktorti danych
bunék slouzici pro zhodnoceni rizika stochastickych ucinki, dale hrani¢ni absorbované davky
pro vznik deterministickych uc¢inkl. S ohledem na citlivost 1ze vybér sefadit od nejcitlivéjSich

k nejvice odolnym buiikdm nasledovné:

38 Zdroj: vlastni
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Buiiky Wt | Absorbovana davka, hranice pro deterministické ucinky

Cervena 0,12 | Hrani¢ni pfiznaky hematologické dfeniové formy akutni nemoci

kostni Z ozafeni se mohou projevit uz pti davce 1 Gy, Casteji vSak vznikaji po
dren celotélové expozici davce 3-4 Gy.
Kuze 0,01 | Akutni lokélni poSkozeni prvniho stupné (erytematdézni dermatitis) se

rozviji po davce v kizi 2-4 Gy, druhy stupen (deskvamativni dermatitis)
se rozviji po ozateni 20 Gy a tfeti stupenn (nekrotickd dermatitis) po
davce 50 Gy. Ke vzniku nenadorovych pozdnich poskozeni kiize (napf.

chronické radia¢ni dermatitidy) dochézi po prahové davce 30-50 Gy.

Gonady 0,08 | K poskozeni fertility dochazi u muzi pfi nizsich davkach nez u Zen.
Docasné poskozeni plodnosti muzi se projevi jiz pti davkach 0,1- 0,3
Gy, trvald v davce nad 3 Gy. U zen davky 2,5-8 Gy zptsobi u mladsich
zen sterilitu v 60-70 %, u starSich ve 100 %.

Nervova Spodni hranici pro neurovaskularni syndrom je radia¢ni davka 30 Gy,
tkan Davky 50-70 Gy zplsobi poskozeni nervovych bunék v mozku, jeste

vyssi davky zplisobi nereparabilni poSkozeni.

Tabulka 4 Hrani¢ni hodnoty pro poskozeni tkané (Husak, 2009, s. 36-37), (Ullmann, 2017,
k.5.3.5)

Otazka ¢. 10

JAKY TYP ZARENI JE VYUZIVANY PRI CT?

m Ultrafialové zafeni ® Rentgenové zateni ™ Ultrazvukoveé zafeni = Nevim

42%

Graf 19 Otazka €. 10%°

Celkem 37 % respondenti uvedlo spravnou odpovéd’ (rentgenové zateni).

39 Zdroj: vlastni
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Otazka ¢. 11

DOCHAZI K RADIACNI ZATEZI PRI CT
VYSETRENI?

mAno mNe mNevim

Graf 20 Otazka ¢&. 1140
Celkem 44 % respondentt uvedlo spravnou odpovéd’ (ANO).

Otazka ¢. 12

JAKE ZNATE ZPUSOBY OCHRANY PO JADERNE

HAVARII?
80 63 1
60
40 35
N | -
0 |
1
m Vzdalenost od mista # Vhodné stinéni (kryt)
= Casova prodleva © Neni potieba se jinak chranit

E Nevim

Graf 21 Otazka ¢&. 124

Spravné odpovédi na tuto otdzku jsou: Vzdalenost od mista, vhodné stinéni (kryt), Casova
prodleva. Vétsina respondentti uvadéla vice spravnych odpovédi, tento fakt muze byt ovlivnén
¢etnym zastoupenim generace, kterd méla ve Skolnich osnovach zaclenéna brannd cviceni, ve

kterych se prakticky nacvicovaly zptsoby ochrany pfi této mimoradné udalosti. Méné Casto

40 Zdroj: vlastni

41 7droj: vlastni
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byla v povédomi respondentti ¢asova expozice, pii které dochazi ke zvySovani absorbované

davky. Casova prodleva mezi dobou piisobeni a zajisténim vhodné ochrany, ¢ zamezenim

v

Otazka ¢. 13

KTERY CHEMICKY PRVEK JE OBSAZEN V
OCHRANNYCH POMUCKACH, KTERE SE
POUZIVAJI NAPR. PRI RTG VYSETRENI?

mJod mOlovo mHoi¢ik mFosfor mNevim

Graf 22 Otazka &. 13%2
Spravné odpovédélo 78 % dotazanych (0lovo).

42 7droj: vlastni

60



Otazka ¢. 14

JAKE ZNATE PRIZNAKY NEMOCI Z OZARENI?

80 66 63
60 43 42
: . =
20 6
2
0 — o I
1
m Krvaceni m Poskozeni kuze W Zvraceni

ZvysSeny rust vlasi @ Odumirani bunék = Zpevnéni kosti

E Prijjem ® Nevim

Graf 23 Otazka ¢&. 144

Mezi spravné odpovédi patii krvaceni, poskozeni kiize, zvraceni, odumirdni bun€k a prijem.
Respondenti ¢asto vybirali vice spravnych odpovédi. Ptiblizné ve 2/3 odpovédi se vyskytovalo
poskozeni kiize a odumirani bunék. Na zastoupeni t€chto odpovédi mize mit vliv dokumentace
radia¢ni dermatitidou.

Vlivem ozateni dochazi k poSkozovani bun¢k (odumirani bunek) riznych typt tkéani. Akutnim
projevem je nemoc z ozateni, ktera mize zahrnovat poSkozeni krvetvorby, kdy dochazi ke
snizeni tvorby krevnich elementi, v¢etné krevnich destiCek (krvdceni), pii vyssich davkach
poskozeni gastrointestinalniho traktu (prijem), a neslucitelnym se zivotem je poSkozeni
centralni nervové soustavy (zvraceni). Dojde-li k povrchové kontaminaci muze doji k rozvoji
radiacni dermatitidy (poskozent kiize). Vlivem zateni nedochazi ke zvySenému ristu vlast ani

ke zpeviiovani kosti.

43 Zdroj: vlastni
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Otazka ¢. 15

ZNATE NEJAKE PRIRODNI ZDROJE
IONIZUJICIHO ZARENI?

70 59
60
50
40 36
30
20 17 11
: —

0

1

m Kosmické zafeni @ Horniny v zemské kife @ Radon = Nevim

Graf 24 Otazka ¢&. 154
Spravné odpovédi jsou: kosmické zateni, horniny v zemské kiife a radon. Nejvice v povédomi
respondentt byl radon (59 %), coz muzZe to souviset s velkym medializovanim vyskytu radonu

v podlozi CR, ktery by mél byt sledovany u obydlenych prostor.

Otazka €. 16

JAK BYSTE SI VYLOZIL/ A NASLEDUJICI
ZNACKU?

m Spravné m Spatné

Graf 25 Otazka ¢&. 16%°
Tento obrazek si respondenti z 85 % vylozili spravné, zbylych 15 % k obrazku nenapsalo

zadnou odpovéd’ nebo ho nedokazali spravné interpretovat.

4 Zdroj: vlastni

4 Zdroj: vlastni
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Otazka ¢. 17

MYSLITE SI, ZE UCINKY IONIZUJICIHO ZARENI:

60 57
40 30
20 20
. B
0 ———
1
u Jsou zdravi skodlivé u Nejsou zdravi skodlivé
= Mohou zdravi pomahat 'V ni¢em zdravi nepomahayji

E Nevim

Graf 26 Otazka ¢&. 174
57 % respondentli si uvédomuje skodlivost ionizujiciho zéfeni. 30 % respondentt zohlednuje,

ze mohou zdravi pomahat (terapie, diagnostika), ob¢ tyto odpovédi byly spravné.

Otazka ¢. 18

K CEMU SE V NEMOCNICI POUZIiVA
DOZIMETR?

m K detekci ionizujiciho zareni m K méteni krevniho tlaku

m M¢feni prutoku krve = Nevim

Graf 27 Otazka ¢&. 18%
Na tuto otazku 88 % tazanych odpovédélo spravné (k detekci 1Z).

46 Zdroj: vlastni

47 Zdroj: vlastni
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Otazka €. 19 - Navrhnéte rozirazeni radiacni zatéZe od nejmensi (1) po nejvétsi (4) pri

nasledujicich vySetienich:

PRUMERNA HODNOTA POLOZKY

1,95/2 ,95\1,85/3’24

Rentgen palce u ruky CT bficha Ultrazvukové CT hlavy
vySetfeni celé bfisni
a hrudni dutiny
Graf 28 Otazka &. 198
Nasledujici tabulka uvadi spravné rozfazeni a zprimérované rozfazeni respondenty. Z vysledkt
rozfazeni vyplyva, ze respondenti maji informace tykajici se ultrazvukového vySetfeni a védi,
ze s jeho pouzivanim neni spojeno radiacni zatizeni. Pfi porovnavani CT hlavy a CT bficha se

vsak nefidili celkovou plochou, kterou vySetfeni zasdhne.

Spravné roziazeni | UZ vySetfeni celé biisni | Rentgen palce | CT hlavy | CT bficha
a hrudni dutiny (1) ruky (2) 3) 4)

Roztazeni dle UZ vysetieni celé btisni | Rentgen palce | CT biicha | CT  hlavy

respondenta a hrudni dutiny (1,85) ruky (1,95) (2,95) (3,24)

Tabulka 5 Spravné x Spatné odpovédi na otazku ¢. 19

48 Zdroj: vlastni
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Otazka ¢. 20

80
60
40
20

ODKUD NEJCASTEJI ZISKAVATE INFORMACE
O VYSETRENICH, PRI KTERYCH DOCHAZI K
VYSTAVOVANI RADIACNI ZATEZI?

38
20
9 9 5
N R
1

B Zdravotnicky personal ® Rodina, ptatelé

= Internet Odborna literatura, brozury

B Nezajimam se E Jiné

Graf 29 Otazka ¢&. 20%°

Mezi nejcastéj$i zdroje informaci tykajici se zdravotnich vysSetfenich patii zdravotnicky

persondl a internetové zdroje. Internetové zdroje mohou piinaSet riziko zkresleni validity

informace, proto je dobré informace ovéfovat a porovnavat i Z jinych zdroju (odborné ¢lanky,

knihy apod.), popft. dalsich internetovych zdroju.

Otazka ¢é. 21

Dalsi otazky z dotazniku jsou informativni a slouzi k ptedstave o slozeni skupiny respondenti.

49 Zdroj: vlastni
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VEK
mdo20 m21-35 m36-45 m46-55 m55-65 m66 avice

Graf 30 Otazka €. 21.1%°

POHLAVI

B Muz mZena

Graf 31 Otazka ¢&. 21.2%1

50 Zdroj: vlastni

%1 Zdroj: vlastni
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VYSE VZDELANI

mZS mSS bez maturity =SS s maturitou mVOS mVS

Graf 32 Otazka ¢&. 21.3%2

DRIVEJSI NEBO AKTUALNI PUSOBNOST

JAKO:
100 81
50
10 5 1 2
0 .

B Zdravotnicky pracovnik

= Radiacéni pracovnik

& Student zdravotnického oboru

= Student oboru zabyvajiciho se radiaci a zafenim

B Z4adna z uvedenych mozZnosti

Graf 33 Otazka €. 21.4%

52 Zdroj: vlastni

53 Zdroj: vlastni
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12. DISKUZE

Zdravi kazdého clovéka je béhem celého jeho Zivota ovliviiovano radiaci a ionizujicim zéfenim,
at’ uz z ptirodnich nebo umélych zdrojt. Vlivy takového plisobeni na lidské zdravi jsou kladné,
ale i zaporné. Ochranou vici negativnim u¢inkiim radiace a ionizujicimu zafeni se lidé zacali
zabyvat zanedlouho po jejich objevech. Piestoze od té doby doslo k mnoha zlep$enim v oblasti
radia¢ni ochrany ve zdravotnictvi, neznamena to, ze doslo k Uplné eliminaci negativnich vlivii.
Stale zde existuji pfipadna rizika a nezddouci Uc¢inky, kterym jsou vystavovani pacienti i
zdravotnicky personal. S rozvojem modernich metod doslo za poslednich 30 let K vyznamnému

narustu radiaéni zatéze ve zdravotnictvi.

Hlavnim cilem praktické ¢asti prace bylo zjistit vS§eobecnou informovanost Siroké vetejnosti
obyvatelstva o radia¢ni zatézi. Distribuci anonymniho dotaznikového Setfeni mezi respondenty
ochotnymi se na vyzkumu podilet, byla prostiednictvim validné vyplnénych dotaznikl ziskana
potiebna data mapujici povédomi oslovenych o radiaci a ionizujicim zafeni. Byly stanoveny tfi
vyzkumné otazky, které byly zodpovézeny na zaklad¢é odpovédi 99 respondentt, kterym byl
predlozen dotaznik. Vybér respondent byl ndhodny a tcast byla dobrovolna. V ptipadé, ze
nekteré otazky umoznovaly viceCetny vybér odpovédi, byla kazda odpovéd hodnocena jako
individudlni moZnost zastoupend jednim bodem. Pfi ur€ovani odpovédi byla ziskana data
vyhodnocovéna vzhledem k jednomu respondentu, coz umoznilo vytvofeni primérného

zastupce konkrétni skupiny respondentt.
V ramci studia literatury nebyla dohleddna zddné obdobnd prace zabyvajici se vSeobecnou

informovanosti respondentli o ionizujicim zafeni a radiaci. Z tohoto divodu jsou odpovédi

respondentli zpracovavany jako origindlni a nejsou porovnavany s jinymi obdobnymi pracemi.
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Vyzkumna otazka ¢.1: Existuje souvislost mezi vékem respondentii a ziskanymi znalostmi

o0 ionizujicim zareni?

Odpovéd’ na otazku byla ziskdna souhrnnym zpracovanim otazek ¢. 1, 3-5 a 9-19.

UROVEN ZNALOSTI JEDNOSTLIVYCH
VEKOVYCH KATEGORII

= = N N w
o o1 O O O
|

respondenta

o o

Pocet spravnych odpovédi na 1

do 20 21-35 36-45 46-55 55-65 66 avice
Vek

Graf 34 Vyzkumna otazka ¢.1

Predpoklad této otazky byl, ze vySe veéku bude mit vliv na znalosti tykajici se radiace a
ionizujiciho zafeni. Zpracovanim ziskanych odpovédi je mozné dospét ke zjisténi, Ze ¢im vyssi
byl v€k respondentti, tim nizsi byly znalosti tykajici této problematiky. Toto zjisténi mtze byt
ovlivnéno zménami Skolskych osnov, které jsou odlisné v dnesni dobé a pted napi. 50 lety.
Velky vliv na Groven znalosti starSi generace miiZze mit 1 niz8i z4jem o informace tykajici se
konkrétni podstupované terapie ¢i vysetfeni. Oproti tomu mladsi generace stale vice piebird
zodpovédnost za své zdravi, s ¢imZ souvisi 1 zdjem o informace tykajici se dané oblasti. Lidé
zpusobem bude ovlivnéno jejich zdravi. Dale muze byt prekdzkou i problém se K témto
informacim dostat, protoze u star$i generace se mohou vyskytnout problémy s pouzivanim
soudobych informacnich technologii, prostfednictvim kterych mladsi generace nejCastéji

informace ziskava.
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%

Vyzkumna otazka ¢. 2: Jaky je vztah mezi vySi vzdélani a znalostmi tykajicimi se

ionizujiciho zareni?

Odpovéd’ na otazku jsem ziskala souhrnnym zpracovanim otazek ¢. 1, 3-5a 9-19.

UROVEN ZNALOSTI JEDNOSTLIVYCH
KATEGORII DLE VYSE VZDELANI
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< 26

E 25
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_{ng 23

< 2 22 —

821

(=7

E o 20

g 19

3 ZS SS bez SS's VOS VS
S maturity  maturitou

Vyse vzdélani

Graf 35 Vyzkumna otizka ¢&. 2%

Predpoklad této otazky byl, ze vzdélani bude mit vliv na uroven znalosti. Zpracovanim
odpovédi bylo zjisténo, ze ¢im vyssi bylo vzdélani respondentl, tim cetnéj$i byl vybér
spravnych odpovédi na otazky. Skupina se ZS vzdélanim ¢itajici pouze 2 respondenty, tvoii

vyjimku, proto neni brana do celkového hodnoceni této vyzkumné otazky.

54 Zdroj: vlastni
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Vyzkumna otazka ¢.3: Maji respondenti obavy podstupovat vySetieni nebo 1écbu

souvisejici s radia¢ni zatézi?

Odpovéd’ na otazku jsem ziskala zpracovanim otazek ¢. 6-8.

MIRA SUBJEKTIVNI OBAVY
250

N
o
o

150
100

al
o O

RTGaCT Aplikace Radioterapie
radiofarmak

Diagnostika, terapie

Zastoupeni subjektivni obavy

Graf 36 Vyzkumna otazka ¢.3%

Predpoklad této otazky byl, Ze nejvétsi obavy respondentli budou z radioterapie, protoZe
maligni onemocnéni a jejich 1é¢ba piinasejici mnoho nezadoucich G¢inkd jsou v dnesni dobé
Casto diskutovana témata. Zpracovanim odpovédi bylo zjisténo, Ze mira obavy respondenta
byla nejvyssi u radioterapie. Na celkovém strachu se mtize podilet mnoho faktorii, mezi které
patii napt. Cetnost opakovani terapie ¢i vySetieni, zkuSenost s vySettenim ¢i terapii, délka trvani

procesu, vedlejsi ucinky, medializace daného tématu a mnoho dalsich.

%5 Zdroj: vlastni
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ZAVER

Bakalatska prace na téma ,,Radiacni zaté¢z ve zdravotnictvi® v teoretické Casti historicky
zmapovala objev radiace a ionizujicitho zafeni, piiblizila metody pouZzivajici tyto zdroje,
zdravotni rizika, zptisoby ochrany v souladu s nové platnym Atomovym zakonem ¢. 263/2016
Sh.

Zavéry vyplyvajici z dotaznikového Setfeni vypovidaji o informovanosti i o subjektivnich
pocitech respondentli v souvislosti s radia¢ni zatézi, se kterou se mohou jako pacienti setkat v

ramci zdravotnictvi, a uvadi je do souvislosti s vékem a vzdélanim respondentd.

Vyzkumnymi otazkami a jejich vyhodnocenim bylo dospéno K nasledujicim zjisténim
tykajicich se ndhodného vzorku populace. Star$i generace ma oproti mladsi méné informaci
tykajicich se ionizujiciho zafeni a radiace. Podle o¢ekavani se potvrdila zvySena informovanost
u respondentt s vy$$im dosazenym vzdélanim. Posledni otazka odhalila, Ze nejvétsi obavy maji

respondenti z podstoupeni radioterapie.

Pozitivnim vedlej$im efektem dotaznikového Setfeni jsou kladné zpétné ohlasy nékterych

respondentll, jez tématika radiacni zatéze zaujala a pfiméla je k rozsifeni svych znalosti.
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P¥iloha 1 VZOROVY DOTAZNIK
Dobry den,

jeam studentka Fakulty zdravotmickych studil na UPCE (obor Zdravotnicky zachranar). Provadim
vyzkum, ktery se zabyva problematikon ionizujicihe zafent a 3 tim souvisejicl radiacni zatége.
Chtéla bych Vas poZadat o vypleént tohoto anonymntho dotazniku, jehoZ vwiladicy budon
Zpracovany v me bakalafzke praci. Vyplonénl dotazmiku potrva maximalnsg 10 minut. Dle wvaZent je
mozne oznadit i vice odpovedl. Vwbrans odpovadi prosim zaskrnéte nebo doplite. Prosim Vaz o
vypliovant dotazniky v pofad! otazek 1- 23, k viplnénym otazkam e zpét nevracejte. Dékuji Vam
za spoluprac.

17 Bvlia) jete nekdy v kontakiu = ionizujicim zafentm?
OAno Otle OMevim

2 Mizte priblizngu piedstavu o polta viietfent a lefhs, kiers jute v Zivote podstoupil (a)7
Fentgenove vyietianl
CT vyietfent
F.adioteragis
Vydetien] & podanim radiofarmaks

3} Co znamena zkratika CT7
O Magmsticka rezonznce OVypolainl tomografie O evim

4 E vyiil radiatni zatési docham pri:
OETG vyietrent OCT vyvietien OMevim

3y Dochazi k radiaint z3t82i 0 vyietfen] magnetickon rezomanci?
OAna Oe OXevim

&) Miate obavy z podstonpenl rentzenoveho nebo CT vyietfent?
OAna O &pite ano Ole OSpifens [MNepremyilala jsem o tom

Ty Mate obavy z vyieten provadényeh v ambulancich nuklearn mediciny, kdy dochaz k
nitroZilng aplikaci radiofanmaka’?

OAna OSpite ano OMe OSpiiene  [OMNepramyilala jsem o tom
2y Mate obavy z radioterapia?
OAna O&pite ano OXe OSpiiene  [OMNepramyilala jsem o tom
9) Etaré buiky byste oznadil (2} jake vebmi citlive na zatent vznikajici po jaderna havarii (pi.
vybuch Cemobylu)?
0O Buiky kostni diené 0O Koz bunky 0O Butiky zarodecnych Zlaz

O Euaky nervows tkang O *evim

107 JTaky typ zafen je vyuzivan pri CT?

OUltrafaleve zafent OF.exntgenove zalent OUltrazvukove zéfeni OMNevim
11} Dochaz k radiani zatezi pri CT vviettem?

OAno Oe O evim
12) Také mate zpasoby ochrany po jademé hawvarii?

O vzdalenost od mista OVhodne stmdn (kt) OCasova prodleva
[0 Mexl potieba se aijek chranit O Mevim
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137 Etery chemicky prvek je ohsafen v ochranmich pomickach, které se pousivajl napf. pfi
BTG vysatrem?

O Jod O0lovo O Heoicik O Fosfor O Mevim

14) Jake mmate piiznaky nemaci z ozafent?
O Ervaceni O Potkazent kife O Zvraceni O Zviieny rist vlash
0O Odumiréni bunék O Zpevadni kost O Prijem O Mevim

15) Znate néjake privodnl zdroje iontznjiciho zéfeni?
O Eozmicks zafeni O Horniny v zemsks kite [ Fadon O Nevim

167 Jak bvste si vvlozil (a) nasledujict znacku?

17y Blyelite =i, Ze afinky ionizujiciho zafent:
O Jsoun zdrawi dkodlive OXejzou zdravi ikodlive O hdohou zdrav pomahst
O V nicem zdravi nepomahaji OXevim

18y K femn se v nemochici pouiiva dozimstr?
O E datekei ionizujictho zafens O E mérami krevntho tlaka

O Wi&feni pritokn krve O Mevim
12y avrhnéte rozfazent radiacnd zatéze od nejmensl (1) po nejvétil (4) phi nasledujicick
vyvEetienich:
Fentgan palcs u muky — CT biicha —
Ultrazvukova vyietieni cele bfifni 2 hrudm dutiny — CT klavy —

207 Odknd nejcastéji zizkavate informace o vviettenich, pri ktervch dochazi k vystavovant

radiafm zatezi?
O Zdravotnicky personzl O Rodina, pratele [ Intsrpet
O Odborma literatara, braiury O MNezajimam ze 0 T

213 MNa zavér Vas prosim o vyplnéni doplanjicich informact, ktere 22 tykaji Vagsho:

1. Véku:
O do 20 O21-35 O35-45 O 46-355 O =3-65 O &5 a vice
2. Pohlavi:

Okuz [0 Zena

5. Vyis vdélani: ) ) )
Ozs O855 bez maturity  O55 5 mamriton Ovos Ovs

4. Diivéjitho nebo aktiniho plsabeni jako:
O Zdravomicky pracovnk O Fadiacn: pracovnik
O Stadent zdravomickebo cboru O Studeat oboru zabyvajictho se radiaci a zarenim
O Zadnz z uvedenych moznosts

Jestliza Vas tato problematika zanjzla s chtéli byste se dozvédst vice o radiacni zatézi doporuduji
Wam navitivit stranky www.sujb.cz nebo www.suro.cz, kde naleznete mnoho zajimavych imformact.
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Piiloha 2 VELICINY A JEDNOTKY

Velidiny a jednotky pouzivané v radiaéni
ochrané

Jednotka

Nazev/Zkratka Nazev | Znac¢ka | Rozmér |Vzorec

Davkovy ekvivalent H — je soucin davky D v H = Q D
uvazovaném bod¢ tkané a jakostniho Cinitele Q
(vyjadiuje rozdilnou biologickou Géinnost
ruznych druht zéfeni).

Sievert | Sv m2.s2

Efektivni davka E — soucet ekvivalentnich E= Z wyH
davek v jednotlivych tkénich ¢i organech T
vazenych tkanovym vahovym faktorem wr,
jez vyjadiuje rozdilnou radiosenzitivitu organt | Sievert | Sv J.kg'
a tkani z hlediska pravdépodobnosti vzniku
stochastickych ucinki (zhoubnych nadort a
genetickych zmeén).

Ekvivalentni davka Hr je soucin radia¢niho H, = wa i M
vahového faktoru wr a stfedni absorbované K

davky Dt r v organu nebo tkani T pro ionizujici | Sievert | Sv J.kg?
zéfeni typu R.

Tabulka 6 Veli¢iny a jednotky pouZivané v radia¢ni ochrané (Skalicka Freitinger, Halaska,
Havrankova, 2017, k. 1.5)

Velidiny dozimetrie ionizujiciho zareni Jednotka

Nazev/Zkratka Nazev | Znacka | Rozmér [Vzorec
Absorbovana davka D je pom¢ér stfedni energie de de
sdélené v objemovém elementu davky o hmotnosti dm | Gray |Gy J.kg? D= =
a hmotnosti tohoto elementu.

Davkovy pFikon je pomér piiristku davky dD za &as 1 _dD
dt GyS D= E

Tabulka 7 Veli¢iny dozimetrie ionizujiciho zdi‘eni (Skalicka Freitinger, Halaska,

Havrankova, 2017, k. 1.5).
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http://fbmi.sirdik.org/1-kapitola/15/155/185.html#davka
http://fbmi.sirdik.org/1-kapitola/15/155.html#ekvivalentnidavka
http://fbmi.sirdik.org/1-kapitola/15/155.html#ekvivalentnidavka
http://fbmi.sirdik.org/7-kapitola/75/751.html
http://fbmi.sirdik.org/1-kapitola/15/155/185.html#davka
http://fbmi.sirdik.org/1-kapitola/15/155/185.html#davka
http://fbmi.sirdik.org/1-kapitola/15/154.html#davka
http://fbmi.sirdik.org/images/stories/kapitola1/155/image001.png
http://fbmi.sirdik.org/images/stories/kapitola1/155/image004.png
http://fbmi.sirdik.org/images/stories/kapitola1/155/image003.png
http://fbmi.sirdik.org/images/stories/kapitola1/154/image001.png
http://fbmi.sirdik.org/images/stories/kapitola1/154/image002.png

V’evllc1’nv a jednotky charakterizujici zdroj Jednotka

zareni

Nazev/Zkratka Nazev Znacka | Rozmér [Vzorec
- . y . VI . dN

Akthlta ,?\ Je’poc‘et radloak:clvmch piemén v této Becquerel | Bq 1 P b

latce vztazeny na jednotku Casu. di

Pieménova konstanta / je pravdépodobnost In2

jaderné premény, kterd je pro kazdé radioaktivni A= T

jadro charakteristicka. ok

Tabulka 8 Veli¢iny a jednotky charakterizujici zdroj zareni (Skalicka Freitinger, Halaska,
Havrankova, 2017, k. 1.5).
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http://fbmi.sirdik.org/1-kapitola/13/132.html#radioaktivnipremena
http://fbmi.sirdik.org/images/stories/kapitola1/151/image001.png
http://fbmi.sirdik.org/images/stories/kapitola1/151/image003.png

Piiloha 3 RENTGENKA

Principem rentgenového zéfeni je rentgenka. Jednd se o sklenénou trubici, obsahujici anodu,
katodu a vakuum, ve které¢ vznika ionizujici elektromagnetické zareni neboli proud fotond.
Kladna elektroda nazvana katoda je tvofena zhavenymi spiralovité zahnutymi draty z wolframu
(pouziva se kvili vysoké teploté tdni) nebo molybdenu (vznikd mékci zareni, které se vyuziva
v mamografii), rhenia nebo grafitu (u zatéZovanych rentgenek CT), ze kterého jsou pisobenim
vysokého napéti usmériiovany elektrony na zapornou elektrodu zvanou anodu. Pfi zhaveni 10
V a 7-10 A dojde k zahtati vétSimu nez 2000 OC a termoemisi neboli uvolnéni elektronti.
Vysokym napétim v anodé (30-140 Kv) za¢nou mezi obéma ¢astmi V uzkém svazku proudit
elektrony a dopadat na anodu (misto, kde vznika rtg zafeni, se oznacuje jako ohnisko), kde se
99 % pfeméni na teplo A 1 % na fotony rentgenového zareni.

Z tohoto divodu musi byt anoda zchlazovana vzduchem nebo rotaci, aby se ménilo misto, kam

dopadaji elektrony. (Husak, 2009, s. 31), (Benes, Kymplova, Vitek, 2015, s. 180-181)

Intenzita je zavislad na poctu elektrontl, které dopadnou na anodu. S rostoucim napétim mezi
anodou a katodou roste pronikavost zatfeni, malo pronikavé zafeni oznaCujeme jako mékke,
hodné pronikavé zareni jako tvrdé. Dale rozeznavame brzdné zafeni, vznikajici zménou
rychlosti elektronu v elektromagnetickém poli jader atomu anody a charakteristické rentgenové
zateni, které vznika pii prechodu elektronu z vyssi energetické hladiny elektronového obalu
atomu do niz$i energetické hladiny (energie fotonu se rovna rozdilu energii). (Husak, 2009, s.
31), (Nekula, Krupa, Kozak, Houserkova, 2014, s. 3-5)

V rentgenkach vyuzivame zejména brzdné zéafeni, které se uplatituje u vétSiny rentgenovych
vySetfeni, vyjimku tvoii pouze mamografické vysetieni, kde se vyuziva zafeni charakteristické

(Husak, 2009, s. 31), (Nekula, Krupa, Kozak, Houserkova, 2014, s. 3-5).

urychlované elektrony
' _- sklenéna schrana

»
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Obriazek 4 Schématicky nakres rentgenky se stacionarni anodou (Husak, 2009, s. 31)
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