Semmelweis Egyetem Sugarvédelmi Szolgalat
Eves Bels8 Sugarvédelmi oktatas
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Hatasok ( dozistol fliggd

The Low Dose Dilemma, G. J. Koteles
https://www.nnk.gov.hu/cejoem/Volume4/Vol4No2/ce982-
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- daganatos betegségek kockazat -
novekedése (5,7%/Sv egész test o e
besugarzasnal), \LLureve, N
oroklédéhatasok (ICRP 103 - _—
0,2%/Sv, feln6tteknél 0,1%/Sv), \%‘W \M
magzatra valo hatas, '

Egy hatarérték (250mSv) meghalado elszenvedett dézis esetén, T N, —

melyik hatas jelenti a sugarsérilést?



Kockazatkezelés

1< Sv, (Gy) terdpids ddzisok

L e g 200-300 mSv sugarzas hatasa mérhetd a vérben, tinetek nélkdl
Egyéni dodzis

Nem elfogadhatd kockazat KORLAT 20mSv

12-18mSv CT és PET CT vizsgalat paciens ddzisa
Toleralhaté kockazat

6mSv Hatdsagi kivizsgalasi szint
3,5-3,7 mSv természetes hattér

ALARA szint
>2In 2mSv = 40uSv/ hét

Elfogadhatd kockazat

CVC labor fluoroszképias munka végzés Ddzis megszorl'tésok tizedeld elv
egy miszak alatt, 2-5uSv/egész test, 5- i o, L., i .
|, ImSv varandds édes anya dodzis jaruléka, munka kdzbe

.
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A human sugarbetegseq diagnosztikajanak

modszerei
Vizsgalati modszerek: |A karosodas indikatorai: Vizsgalati anyagok:
cytogenetika chromoszdéma-aberracidk, SCE | PHA-stimulalt lymphocytak
mikronukleusz vizsgalat ' karyomerek, tort PHA-stimulalt
chromosoma darabok lymphocytak, csontveld
sejtek
,comet assay” — egysejt |a DNS egyik vagy mindkét barmelyik sejtfajta
elektroforézis lancabdl, torés utan kivalt /elényos: a nem vagy
DNS-fragmentumok lassan osztddo sejteknél
,IN SITU” hybridizacio |chromosoma-aberraciok mononuklearis vérsejtek
denaturacios DNS-sérulések az 0sszes sejtféleség
gélelektroforézis
alaki elucié DNS-sérulések 0sszes sejt
DNS-szekvencia DNS-mutaciok 0sszes sejtféleség
meghatarozasa

http://oftankonyv.reak.bme.hu/tiki-
index.php?page=Az+ioniz%C3%A11%C3%B3+sug%C3%A1rz%C3%A1s+biol%C3%B3giai+hat%C3%Alsa_ptg



DETERMINISZTIKUS HATAS
A human akut sugar-szindroma

Szindréma tipusok:

haematoldégiai

gastrointestinalis

kbzponti idegrendszeri

kiszobdozis

determinans szerv csontvel6 vékonybél agy
kiisz0bdodzis 0,87 Gylev 4,3 Gylev 17,4 Gylev
lateciaid6 2-3 hét 3-5 nap %-3 ora
haldlozasi 1,74 Gylev 8,7 Gylev 43 Gylev

jellemzé klinikai

rossz kozérzet, 1az, dyspnoe,

hanyinger, hanyas,

letargia, tremor, ataxia,

kérbonctani tiinetek

pancytpenia, haemorrhagia,
anaemia

neutropenia (karosodas
a csontvel6ben!),
fert6zések

tinetek(symptomak) |leukopenia, thrombopenia, |[hasmenés, anorexia, convulsio
purpura, faradtsag, rossz kozérzet, emésztési
fert6zések zavarok, dehydratio,
elektrolit-vesztés,
kollapszus, fert6zések
dominans csontveld atrophia, bélepithelium depletio, |vasculitis, encephalitis,

meningitis, oedema

Egészségligyben féleg bort érinté determiniszikus hatasokat lathatunk

Ph. Rubin and G. W. Casarett: Clinical Radiation Pathology. W. B. Saunders Co., Philadelphia, London and Toronto, 1968.
http://oftankonyv.reak.bme.hu/tiki-index.php?page=Az+ioniz%C3%A11%C3%B3+sug%C3%A1rz%C3%A1s+biol%C3%B3giai+hat%C3%A1sa_ptg




Acute Radiation Syndrome (ARS)
A human akut sugarszindroma

Tunetek megjelenése par ora —hetek kozott, részt
test besugarzasnal (>1Gy) felett

4 fazis:

Kezdeti fazis : par oraval a besugarzas utan

Latens fazis: rovidebb dozistol fligg, atmeneti

javulas

- Klinikai tinetek megjelenése: sulyossagat ez a
kezdeti és a latens fazis hosszatol is flgg,
lefolyasa a dozistdl, sug.tip. Sugar
érzekenységtdl és érintett testrésztdl is fligg.

- Halal vagy lassu javulas

Ddézis meghatarozas ARS esetén:

Biologiai modszer: klinikai tiinetek diagnozisa,
lymfotica szam, kromoszoma aberracio
meghatarozas stb.

Fizikai modszer: dozis rekonstrukcio (szamitassal),
szemeélyi doziméter adatok



Cutaneous radiation
syndrome (CRS)
Jkutan szindroma”

A b6r sugarkarosodasat els6ként Leppin rontgencss épité mérndk észlelte a sajat bérén

Dazis (Gy)

Erythema 3-10 (kb. 1 6 sugarment id6) 14-20
Elipacio >3 14-18
Szaraz b6r hamlas 8-12 25-30
Nedves b&r hamlas 15-20 20-28
Hoélyagosodas 15-25 15-25
Fekélyesedés >20 14-21
Necrosis (mélyebb >25 >21
rétegek)

SKIN PEAK DOSE 3Gy kb. 1 6 sugarmenet idd, egy iranybdl,



Sugar forrasok hatasa
* Peru, Yanango 2000 (3,7 TBq, Ir-192 (4Sv/h dozis
teljesitmény, sugarforras hatso farzsebben 6 6ran
keresztul)




Effects on Leg
(13:00pm 2/21/99)

16 Days After
the incident

3/8/99

Effects on Leg
(70 days after the
incident 5/3/99)




Leg Amputation I | Severe Infection

(10/18/99) 12/14/99



Csernobyli baleset, béta sugarzok
hatasa bdrre

Chernobyl experience

* ARS and radiation
burns




Szabalyozas kezdete 1928 ICRP

Motive?: Occupational radiation protectlcn (of radmlngnsts)
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ICRP kiadvany fejl6dése szemlencse dozisra

Kiadvany Eves dozis korlat Cataracta kialakuldsanak kiiszobértéke

Test Hp(10):20mSv/év
Szem Hp(3) :20mSv/év
BSr Hp(0,07):500mSv/év

ICRP 1977 300 mSv 15 Sv
ICRP 2007 150 mSv 5 Sv akut/ 8Sv tobb adagban
ICRP 2012 20 mSv 500 mGy (akut, tobb adagban, krénikus)
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not observed in the monthly dosimetry reports until the end of 2019, Several failures were identified including Assodiation of Nuclear Operators
do’zis korla’tok értékét és ta rtalmazza’k a failure of management systems, irregular use of personal protective equipment (PPE) and use of dosimetry not (WANQ).

approved to measure the equivalent dose to the lens of the eye.

Dose estimates have been made based using assumptions that were judged as realistic based on operator
paciens dézis meghatarozashoz heys bestyinads besed h dieches cadlstichesed

recollection of PPE use. The operator has not reported any deterministic effects to the eye. Disclaimer
szu kséges fa ktorokat? Based on the available information the best estimated equivalent doses to the lens of the eye were 25.8 mSv

The annual dose limit in the UK for the lens of the eye is 20.0 mSv according to the relevant legislation.

This site is hosted by the IAEA,
The incident has been investigated by the Health and Safety Executive of Great Britain and the case is now closed 2

however, event reports are filed



Legfontosabb valtozasok-alapelvek

Az Uj EU BSS érinti a radiologiai tertleteket

* Indoklds/Optimalds kiemelked6 és kiterjed a betegelldtas minden
teruletére, tartalmazza a betegek tajékoztatasat, felel6sségi koroket és
ddzis adminisztracios kotelezettségeket.

* Tartalmazza a diagnosztikai referencia szintek hasznalatat és az orvos
fizikus szakért6 fogalmat és szerepét a beteg ellatasban.

* Csokkentette a szem dozis korlatot 150mSv-rél 20mSv-re (kordbbi

cataracta tanulmanyok :Milacic (2009), Ciraj-Bjelac et al (2010), Mrena et al
(2011),Dauer et al (2010), Anastasian et al (2011), Vano et al (2010),Jacob
(2012))

* Afelel6sségi korok és biztonsagi funkciokeért valé személyek
megnevezése, mindségbiztositas.

Az EU BSS legkésobb 2018 februar 6.-ig be kellet vezetni a magyar jogrendbe

4 — > Y
487/2015. (XI1.30.) Korm. Rend, az ionizélé ~ 21/2018.(VII.9.) EMIMI rendelet, az egészségligyi

sugdrzds elleni védelemrél és a kapcsolédé — Szolgaltatasok nyujtasa soran ionizalo

engedélyezési, jelentési és ellenbrzési sugdrzdasnak nem munkakori kotelezettségiik
rendszerrél-> 2/2022 (IV.29) OAH rendelet  keretében kitett személyek egészsége
\_OAH (munkavallaldk és lakossag) veédelmének szabadlyairdl )

MUNKAHELYI SUGARVEDELMI SZABALYZAT ~ NNK (volt decentrumok)Paciensek (QC)



Sugarvédelem feladata

Betartani és betarttatni a biztonsagos
munkavégzéshez szuikséges technologiat és
munkakorilményeket .

Munkakorilmények:
Kialakitott védelem funkcidi (pl: 6lomarnyékolds, lehizhaté védé

pajzs, kilincs, [dmpa, elszivas, burkolatok stb)
Védobeszkozok (kopenyek, tokok, tavtartok)

Engedélyes,
Uzemeltetd, tervez6

Biztonsagi tényez6k (pl. fizikai védettség illetéktelen bejutas ellen), szakért6 feladatai
Funkcionalis kialakitasok: pl betegut kialakitas, tartézkodasi helyek
védelem, lakossag védelme
Technoldgia:

A kialakitott védelmi funkcﬁ
megfelel6

hasznalata, viselkedés,
szabdlyok betartdsa.( hely

szabalyozasok pl:Munkahelyi
Sugarvédelmi

szabdlyzat (MSSZ) , oktatasok
ellendrzések,

Mérések)

https://vogonok.blog.hu/2009/01/27/a_vogon_glass_es_a_fogorvosok

—

Sugarvédelmi megbizott

== Munkavallalokat érint6 feladatok

Alapelvek: Indoklas,
Optimalas,
Korlatozas

DOUGLAS ADAMS



Rontgen sugarzas 20- Gamma foton sugarzas 150keV-
150keV 2MeV

Spektrum

Alkalmazasi
idGtartam:

Anyagra valo
energia leadas

szempontjabal:

Védekezés:

Szérodas
mindenhonnal
visszaverddi

dik

™~
i

Folytonos (egy adott
energia tartomanyban
minden(tt jon)
Sugarvédelmi
szempontbdl nem jo.

2 sec-10min.
Sugarvédelmi
szempontbdl
kedvez6bb.

Nagy mennyiségben
nyel6dik el és ad le
energiat a sejteknek.
Sugarvédelmi
szempontbdl nem jo.

Olom kdpeny/6lom
védelem, fellépd szort
sugarzas jelentds
veszélyt jelent.
Sugarvédelmi
szempontbol
kedvezbbb.

Vonalas (egy adott energian jon)
Sugarvédelmi szempontbdl
kedvez6bb.

Dozis térben vald tartézkodasi
id6. Sugarvédelmi szempontbdl
nem jo.

Kisebb mennyiségben nyel6dik
el, de nagyobb energiat tud
leadni. Sugarvédelmi
szempontbdl kedvezdébb.

Nem lehet 511keV gamma ellen
dlomruhaval védekezni tul nehéz
ruha kellene de feleslege mert a
511keV fotonok nagyon kis
mennyisége nyelddik el a
testben de kevés a szort
sugarzas. Sugarvédelmi
szempontbdl nem jo.




A védelem a tervezésnél kezdodik!

Minden munkahelyt
szabvanyok szerint kell

kialakitani és Gizemeltetni. (ez

eltér a kilfoldi ncrp 147
szabvanytol ami csak a
tervezésre vonatkozik)

Rontgen munkahelyeken
elsfsorban a kV,mA és a
tavolsagok és betegszam
szamitanak (szakért6
hatarozza meg)

Nuklearis Medicina
munkahelyen a felhasznalt
aktivitasok és tartozkodasi
id6k és a beteg szam (itt
nagyon nagy eltérések is
lehetnek)

.rekt sugar 5
. cm-re tul Iépi a
kialakitott

PR
TScm 0cm 75cm
Bn@eg
/h
£ D I el EES
Bq Tc99m 1 1GBq Tc99m
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Alkalmazott szabvanyok

MSZ 824:2017 Sugarzas elleni védelem orvosi és
allatorvosi munkahelyeken

MSZ 62-7:2017 Az ionizald sugarzas elleni védelem.
7. rész: Sugarvédelem nyitott radioaktiv anyagok
alkalmazasakor

MSZ 62-2/2017 Az ionizal6 sugarzas elleni védelem.
2. rész: A foton- és elektronsugarzas elleni védelem

NCRP Report.No.147 (rtg. Arnyékolds tervezése)
AAPM report No.3,1993 (CT arnyékolas tervezés)

Tervezési dozis cél ( dozis megszoritas) az az érték

amit szeretnénk arnyékolassal elérni (ezt az adott

technoldgiara tervezziik.)

Magyarorszagon altalaban a dozis korlat 1/10 rész

tehat 2 mSv. (H*(10) <2mSv).



Felvételi munkahely esetében I=rvthatoma el

sugarat a vezérlo

3Pbmm direkt védelem+1Pbmm(150kV)szort védelem iranyaba? NEM

Dierk és
szort
elleni
védelem

©

Direkt sugarzas

Beteg mellet 0,5Pbmm elleni védelem

kdpenyben 1m-re

1,24mikroSv/felvétel

Szort sugarzas

2mSv/év ddzis cél, 80 beteg/nap
400beteg/hét nagy forgalmu
munkahely

rtg-cso

’bmm kKV)szort vedelem
Szivargo sugarzas

Szort és szivargo

Ell. Ter: H*(10)<40mikroSv/hqt
3m tav mért ddzis H=0,04-

/ 0,01mikroSv/felvétel

Fel. Ter: H*(10)<6mikroSv/hét

0,5Pbmm kisebb forgalmu hely arnyékolasa esetén is, a
vezérl6ben a 3m tav .-ra mért ddzis H=0,04-
0,01mikroSv/felvétel-> 100 beteget meghaladé vizsgalat nem
okoz jelent6s dozis novekedést (20mikroSv/hét) 19



Beépitett arnyékolas ajanlas szabvany
szerint

Névleges Olomegyenérték (mm)
Munkahely fesziltség : . Szort és szivargo
Direkt sugarzas L
(kV) sugarzas
mammografia 35 -—- 0,5
fellileti- és kozel-terapia 60 1,5 0,5
intraoralis fogrontgen 70 - 0,5
kisallat-felvételez6 70 1,5 0,5
panorama felvételezd 90 - 0,5
fogaszati CBCT(" 120 - 0,5-1,5
diagnosztika(™™ 125 3,0 0,5
diagnosztika(*™) 150 3,0 1,0
CT-vezérlo
] ) 140 1,5
és T=1 védett hely
CT, T< 1 (nincs allandé tartdzkodas) 140 - 1,0

Jelmagyarazat:

*A szort és szivargd sugarzas elleni arnyékolas 6lomegyenértéke a sugarforras-arnyékolas tavolsagatol és az arnyékolassal védett hely tartozkodasi
faktoratol fugg.

**A vezérlé 6lomiveg ablakanak 6lom egyenértéke legalabb legyen.

***A vezérlé dlomiiveg ablakanak 6lom-egyenértéke legalabb legyen.




Betegellatasban hol lehet sugarzas?

Szakorvosi ¢s rezidens képzes alatt 1on1zald sugarzas
alkalmazasa.

* Radiologiai alkalmazas (Diagnosztika-rontgen)
* Sebészet (rontgen)
* Nuklearis medicina — diagnosztika €s terapia

L 3 £
‘ | —_ = T— = . .
2-15 -
1-3 8-11 846 _(_) | | E ;‘ (¥ ;’ ; h
230- ] -
A - | \
41-60 2341 g ‘ i 2
4 . e
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F | 5
) :
1505 '
40-80
0 17 Q103

g T

H*(10) ddzis teljesitmény mikro Sv/h-ban



Intervencios madto

Pulzalé inhomogén dozis tér

0.5-02

Természetes hattér: n /h
Szort tér:mikroSv/h (par dras tartézkodas)

11-13-18

0.5

4 Direkt sugar:3-75 mSv/h (par perces tartézkodas
Halat okozhato sugar nyalabok,GBqg-TBq: Sv/h (s%

dozis értekei
H*(10) uSv/h

TR TR
A WER e

P 5]

{1503

T T 1] Os e

T4

brmészetes hattér 0,1-0,2uSv/h

Korulbeliil mennyivel szort sugarzasi tér dozis teljesitmény kilonbség ugyan annal a berendezésnél ugyan abban a pozicidban atvilagitas és
fluoro lizemmoddban? A kV és mA beallitasoktdl fiiggéen korilbeliil 10-50 szer kisebb a fluoro lizemeltetés esetén a ddzis teljesitmény.



Hol mennyi sugarzas €r1 az orvost az
asszisztenseket €s betegapolokat?

Nuklearis medicina: nuklearis kardiologia orvos keze Hp(0,07) 11-
300uSv/nap, szem Hp(3) 1-10uSv/nap, de baleseti szituacioba
ezek az értekek nagysagrendet ugranak (mSv)

mSv/hét, szem dozisok 0,2-0,8mSv/hét, egyénileg nagyon valtozo
1lon monitorin ellendrzést igeényel. Baleset esetén dozis korlat tu
lépes &l ulhat 1.2.6 lonizalé sugarzast létrehozo berendezések izemeltetése

1.2.6.1  Berendezés ellendrzése
T

V4 — : & . ; —
ipusa/megnevezése: CT berendezés | Sugdrvédelmi | Alkalmazas jellege:
PET-CT kb. 1/10-e a hagyoman -l i~
| ‘

Gyértd: Philips Healthcare (Suzhou) Co.Ltd

Tipus: Incisive | & 1I. kategéria

Intervencio, sebészet kéz 0,3-1 owwmwson 1

. e in 2009, EuM rendelet 2
Idészakos felillvizsgalat datuma ***" e f

100mikroSv/beavatkozas, nagy: - st

Helyiség azonositéja (ahol a berendezés talalhato): | Fsz.B1, SBO, K01.57 helyiség

i 2 £ L B 1 ")
A berendezés miikodtetésére jogosultak szama 9 ft

Terépiék I I lagas kéZ és szem dé: ? gzett mérésck a_fem_\ﬂﬁ ml_@ﬁbercndézésrc: ) . "______ - ) -
¢ hasznlt, hitelesitett miiszer: e
Mérési kori yek:

Victareen 451P-DE-SI-RYR_|

0,1[uSv/h]

120 kV; 13mA,

< 0,01 [uSv/exp.]
< 0,01 [uSv/exp.]




A munkavallalonak milyen kockazat

novekedése van?

Ha sugaras munkakdrben dolgozik és g
évi 20mSv/év dozis korlat alatti :
doézist szenved el 18 éves koratol 65
éves koraig, akkor a daganatos
betegség kialakulasanak kockazata
1:1000,

A magyar szabvany évi 2mSv dozis
megszoritasra tervezi a
munkahelyeket tehat ha nincs dozis
megszoritas tullépés akkor 1:10000
(az orszagban 37 000 f6 sugaras
munkavallalé dolgozik)

A Paciensek sokkal tobbet kapnak

Eves kdrnyezeti ddzis terhelés
3,7mSv




Tanulmanyok kis dozis hatasok
egeszsegugyi dolgozoknal
* UK radiologusok 1897-1979 270016 férfi
radioldgusok: Atlagos ddzis 1950 el6tt 0,1Sv 1950
utan 0,05 Sv, Eredmény: keringési betegségek
el6fordulasa novekedett, atlagos halalozasi
értéktdl valo eltérést nem talaltak.

* US radiologus asszisztensek: 146000 f6, 73% ng,

daganatos betegségek el6fordulasa nem
emelkedett, a korai években <1940=1.22, 1940es

évek=1.00, 1960as években 1.00 keringési
betegségek el6fordulasa magasabb volt.



Nem daganatos betegségek kockazata

Japan atombomba tulélék adataibol (Ozasa et al.
2012) mortalitas kockazata keringési
megbetegedésekben ERR/Gy=0,11,
cerebrovaskularis betegségek ERR/Gy=0,09

Keringési megbetegedésekre 1Gy alatti
tartomanyban nem talaltak hatarértéket

Cerebrovaskularis megbetegedésekre 0,5Gy hatar
értéket talaltak.(10-20 évvel kés6bb jelentkeznek)

Cataracta kialakulasa:kronikus expozicio 0,1Gy
felett, azonnali karosodas 0,5-2Gy egyszeri
besugarzas esetén



Védekezés

*Védbeszkozok hasznalata,: detektor kozel cs6 tavol a pacienstdl, kollimacid,
fluoro- atvilagitas fps. csokkentés arany beallitas,utolsé kép megtartas,
arnyékoldsok elhelyezése/mozgatasa, szemiiveg, low dose. opcidk, sugar
menet id6 csokkentés, visszaszoro felliletek elkertlése

*Mérés, ellenbrzés egyénre szabott mutéti idok

*MUt6kben vald felszerelés ellenbrzése, beallitas, sug.véd, orv.fizikus
*Oktatas, gyakorlas, rontott képek elemzése, min.ir.

*Képmindség javitd eljarasok DVA, manualis beallitasok d. cs6kkentés (orvos
fizikus segitsége ( nem csak az létezik amit a szerviz bedllitott!)

* Thornton, J Vasc Interven Radiol 21:1703-1707, 2010

Table 1
Left Lens Exposure while Operating at Patient’s Groin during Low-dose PA Fluoroscopy and In-room PA DSA of
Upper Abdomen
Low-dose PA Fluoroscopy PA DSA
Lens Dose Rate Lens Dose Lens Dose Rate Lens Dose
Reduction Reduction
Shielding Strategy mSv/h  mR/h Factor mSv/h  mR/h Factor
Image intensifier at 20 cm 1.18 135 — . — .
Image intensifier at 3 cm (close) 0.54 62 — — — —
Plus leaded table skirt 0.492 56.2 RM 43 500 RM
Plus unleaded eyeglasses 0.489 55.8 1.0 43 500 1.0
Plus leaded eyeglasses 0.052 5.9 9.5 0.64 74 6.8
Plus scatter-shielding drape 0.041 47 12.0 0.18 20.3 24.6
Plus leaded eveglasses and scatter-shielding drape LLD LLD = 1,000 0.032 35 143
Plus ceiling-suspended shield LLD LLD = 1,000 0.028 3.2 132
Plus ceiling-suspended shield and scatter-shielding drape LLD LLD = 1,000 LLD LLD > 1,000
Plus rolling shield LLD LLD > 1,000 LLD LLD = 1,000
Note.—LLD = below the lower limit of detection (0.001 mSv/h); RM = reference measurement. v




Amikor védelem nélkdl
preparalsz a
meleglaborban

-




Dozis teljesitmény meghatarozasara
vonatkozo szamitasi modszerek

Pontforrasra vonatkozo sugarzo anyag esetén:

D=l.A.t/r2

ahol: D: Elnyelt dozis [uGy], t id6 [h]alatt, r tavolsagban [m],I:
kiils6—y dozisallandd [uGy.h-1 / GBg.m-2] ,A: pontforras aktivitasa
[GBq]

Pl. 1-131 esetén: I = 50 [uGy.h-1 / GBg.m-2]

Térfogati és feltleti gamma —, ill. beta-sugarzastdél (ktlsé dozis
levegbben, ill. feltlettdl)

S=Ky.C.t

Ahol:S: effektiv dozis, v. egyenérték dozis [Sv] ,C: radionuklid
koncentracio [térfogati: Bq.m-3; felszini: Bq.m-2 ],Ky :ktlsé
gamma- (ill. beta) dézisegyutthato

[térfogati: (Sv.m3)/(Bq.s); felszini: (Sv.m2)/(Bq.s)] ,—a beta-sugarzas
esetén bordozist kell szamolni (KB)

A szamitasokhoz hasznalhato online elérhetd
http://www.radprocalculator.com/Gamma.aspx ddzis szamold

program.Ez nem veszi figyelembe a fékezési rtg.-t és kicsit felul
becsul a valosagban mért értékekhez.




A legnagyobb hasznalt aktivitasok és toluk 1m tavolsagban es 2
mm Pb védelem alatt mert dozis teljesitmény értekek.

Szamitas :Dy =(Ky*A)/I?, Dy dozis teljesitmény (uSv/h), Ky
leveg6re vonatkozé dozis allandd (uSvm?/GBqg*h),A aktivitas
(GBq),l tavolsag (m),

[zotop |maximalis beadott| 1m tavolsagban 2mm Pb védelem Im
aktivitas meért dozis tavolsagra szamitott dozis
teljesitmeény teljesitmény
Tc-99m 1GBg/beteg 15-20 uSv/h 1 uSv/h
Sm-153 2,5GBg/beteg 10-15 uSv/h 1 uSv/h
Y-90 400MBqg/beteg 4-10 uSv/h 0,5 uSv/h
I-131 550MBg/beteg 20-25 uSv/h 16 uSv/h




Dozis terek-elszenvedett ddzisok 1-131

betegek kornyezetében

20-25mikroSv/h (100mikorSv/h) védé ruhazatban tobb
ora naponta (30 perces tartozkodas 0,5Pbmm kopeny
alatt kb. 1mikroSv Hp(10) okozhat, szem 1-10mikroSv
Hp(3) személyi egyenérték dozist szenvedhet el.

0,5-5mSv/h (ampulla fellilete, beteg keze beaddaskor)
par 10 sec. Tartozkodas mellett 1-10mikro Sv Hp(10), 1-
10mikroSv Hp(3) lehet elszenvedni,

Megjegyzés: bar a beteg test feltileté mSv/h H*(10)
mérhetd ahol a személyzet all (test, fej) altalaban 10-
50mikroSv/h mérhet6

mSv Hp(10),Hp(3) elszenvedése bor fellleti
szennyezésével szenvedhetd el, vagy tliszurasos
balesettel



ICRP Publication 123

Corrigenda

IGRP

Annals of the ICRP

Corrigenda to ICRP Publication 119:

Compendium of Dose Coeflicients based on
ICRP Publication 60 [Ann. ICRP 41(s) 2012]

The authors regret that some errors were introduced mto 1CRP Publication 119. A
corrected version of the supplementary data, reflecting the corrections below, will be
made available through the ICRP website. Please accept our apologies for any incon-

venience caused.

The corrections in this Publisher’s Note are reflected in an erratum consisting of a full,
corrected version of the original ICRP Publication 119, published as supplementary ma-
terial to ICRP Publication 123 [Ann. ICRP 42(4) 2013] and appearmg on Science Direct.

Page: Table Line Should read: Currently reads:
A0 2 from bottom Nb-98m Nh-98
MA0 I8 from bottom Rh-102m Rh-102
15 from bottom Rh-102 Rh-102m
46: ALl 10 from bottom NIA Ta-180 LOEI3y M ... B4E-10
9 from bottom NIA 50.01 ... L4E-08
& from bottom Ta-180 Ta-18m
49: ALl 28 Ir-192n Ir-192m
5% AL 9 from bottom 1 405ETDy 1405Ely
5T AL B Es-250m Es-250
94: G.1 10 from bottom Nb-98m Nb-98
96: G.1 24 from bottom Rh-102m Rh-102
21 from bottom Rh-102 Rh-102m
108: G.1 14 from bottom N/A Ta-180 LOEI3y M ... 6 4E-09
13 from bottom NIA 5001 ... 26E-08
12 from bottom Ta-180 Ta-180m
1o G.1 8 from bottom Ie-192n Ir-192m
115: G.1 19 1. 405E10y 1405Ely
119: G.1 14 from bottom Es-250m Es-250
125: 1.1 T RLAT LLAT
LLAT RLAT
12 7.82E-02 9 0BE +00
125: 7.1 5 RLAT LLAT
LLAT RLAT
126: 1.1 3 RLAT LLAT
LLAT RLAT
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Sajat ellendrzési lehetdségeink, szamitasok

Figyel6 rendszer paraméterezés I-131 pjm. ellen6rzésre:

Figyel6 rendszer helyszine: ~ |..... klinika

Figyel6 rendszerben vizsgalt , Kazati b 14

munkavallalok szdma, neve 1 nev Kockazati besorolas: I
Vizsgalt izotop 1-131 Felvételi Gtvonal Inhalacio

Nyaki bérfeluleten mért feliileti szennyezettség mérével mért (cps/15,2cm’)

Mérési médszer Ht:1 (cps/15,2 cm’) hatasfok 0,0022 (cps/15,2cm”/Bq)
Geometria bérfelllett6l mért 0,3 cm tavolsagban 15,2 cm fellileten
Figyel6 rendszer mintavételi

oyvakorisaga 14 nap

Feljegyzési szint 27,1(0,2mSv)

Munkahelyi kivizsgalasi szint 542 (2mSv)

Hatdsagi kivizsgalasi szint 1626 (6mSv)

Eves dozis korlat tullépése 5420 (20mSv)

Méré eszkoz: RadEye fellleti szennyezettség méré

Valtozasok a sugarvédelmi szabalyozag ctés és paciens dozimetria Taba Gabriella, Semmelweis Egyetem 2020 33
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* Személyi vedé eszkdzok Ly
[ J Kiegészitél Védé’eszkézék Image courtesy of the Centers for Disease Control and Provention

Funkcio szerint feloszlas

*Kuls6 sugarzas elleni védelem (arnyékolas, tavtartok)
*Belsd sugarterhelés elleni védelem (maszk, elszivas, szabalyozas)

Sugarzas tipusatol fuggd felosztas

*Rontgen sugarzas: direkt, szort, szivargd sugarzas (150kV alatti)
*Nagy athatold képességl rontgen és gamma fotonok elleni védelem
|zotopok elleni védelem: alfa, béta, gamma kulonb6z6 arnyékolasok



Nuclear Medicine
Hot Lab
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MSSZ-bol

Egyéni védoéeszkoz hasznalat elrendelés feltételei: Egyéni véd6 eszkdz hasznalata (0,5Pbmm
olom kopeny, 0,5Pbmm 6lom pjm. védéd, 0,5-1Pbmm 6lom szemuveg, tokok és tavtartd csipesz)
annak a munka vallalonak, aki ionizal6 sugarzas mellett dolgozik kotelez6. Védbszemuveg kotelezo
annak a munka vallalonak,aki a beteg kozvetlen kozelében 1-3m tavolsagban tartozkodik. Annak a
munkavallalonak, aki felugyelt helyen tartézkodik nem kotelezd védbeszkozt viselni. A védd
eszkozoket rendeltetés szerlen kell hasznalni. A svsz. oktatast tart rendeltetés szerl hasznalatrol.
A sugarforrasokat nem szabad felugyelet nélkul hagyni és takarast kell alkalmazni.

A gamma bomldkat 6lom tokban kell tarolni (1cm vastag minimum). A béta izotépokat 1cm plexi
védelem kell hasznalni. Bétak arnyékolasahoz naqgy atomsulyu elemek hasznalata tilos. A
nagy energiaju béta terapias anyagok elészor 1cm plexi majd kiegészitd 6lom tokba kell
tarolni. (min 1cm Pb tok) Alfa sugarzok sajat arnyékolasaban 1cm Pb kell tarolni. Pozitron
bomlékat KT6-os vagy TEMA tokban min 1cm Wolfram ekv. arnyékolassal kell fedni. Beteg
arnyékolasra 1-2Pmm o6lom paravanok hasznalhatdak. Terapias beado egysegeket
(radioembolizacid) a gyarto altal dedikalt sajat 1cm plexi dobozaban kell tartani. Generatort a sajat
gyari arnyékolasan kivul tarolni tilos. Egyéb kutatashoz hasznalt radioaktiv anyagot vagy forras ugy
kell arnyékolni hogy a felszinétdl 10 cm a H*10<25mikroSv/h.(ezt az svsz hatarozza meg)
Radioembolizacional a DSA laborban, ha van lehuzhaté 0,5Pbmm ekv. 6lomplexi arcvédd pajzs azt
hasznalni kell. Tc-99m minimum 4Pbmm fecskend6 veédé vagy ennek megfelel6 wolfram arnyékol6
kell hasznalni beadaskor. A kimért fecskendéket 5SPbmm 6lomlemezzel arnyékoljak. 1-131
minimum 3,5cmPb élomarnyékolas kell.

PET-CT beadodnal az automata beadé KARL-100 sajat arnyékolasat kell hasznalni a szallitashoz a
sajat automata injektalé arnyékolasban szabad anyagot mozgatni (1cm wolfram). A PET-CT
kalibraciohoz hasznalt fantomokat a sajat arnyékolasaban kell tarolni. A TLD rendszer kalibral6
besugarzojabdl a Sr-90 forrast kivenni tilos. Minden nem napi rutin munkatdl eltérd tevékenyseég
esetén az svsz. altal ellenérizni kell az arnyékolasok megfelel6ségét.




Személyi sugar terhelés ellenorzés modja:

*hatosagi doziméterrel vagy az egyetem altal lizemeltetett TLD rendszerrel vagy EPD
doziméterrel. Doziméter viselését a munkaltato rendeli el a munkavallalonak.

A TLD ¢és EPD gyakorisaga a hasznalattol fiiggden a svmb. rendeli el az ott dolgozokra vagy
ideiglenesen tartozkodokra.

*Egyéni védOeszkoz haszndlata annak a munkavallalonak, aki ionizald sugdarzas mellett
dolgozik kotelezo.

Munkafeliiletek szennyezettsége: a dorzsminta vételt a MSZ 62-7:20177 sz. szabvany ¢€s a MI
19382-77 miiszaki iranyelv alapjan kell végezni. A dorzsminta méreését Nal vagy LaBr
szcintillacios detektorral, (Nal 4n geometria, OSJER labor lizemeltetésében) kell meérni, a
dorzsmintak tovabbi ellenOrzesét lagy betak esetén és béta terapids izotdpok esetén folyadék
szcintillacios mérés technikaval a svsz. egyedi mddszere alapjan kell végezni (az ISO EN
9698:2010,ISO EN 13162:2011 sz. szabvanyok alapelveit alkalmazva).

Kornyezeti dozis teljesitménymérés: meresiigy hatosag hitelesitett dozis teljesitmeény mérdvel,
szuro proba szerlien az OSJER laboratoérium bevonasaval,(levegd mintaveétel, szennyvizmeéres )
Munkakoriilmények ellendrzése:

Evente egyszer a sugarvédelmi mindségbiztositasi program keretén beliil a svmb. altal vagy a
svsz. altal le kell ellendrizni a SL-ben meghatarozott védelmi feltételeket.(lampa,arnyékolas,
elszivas, ajto, kilincs, jelzeések berendezés stb.) Védelmi rendszerek sériilése esetén azonnal
ellendrzést kell végezni. (pl hatdsagi dozimeter érték indokolatlan novekedése) Vedoeszkozok
vizualis ellendrzése negyedévente dozis teljesitmény mérdvel kotelezd. Az ellendrzések
idOpontjai: Egyetemi munkavédelmi ellendrzés alkalmaval €s belso auditok alkalmaval,
szuroproba szerl ellenOrzés az egyetemi sugarvedelmi szolgalat altal.




lzotopos beteg elbocsatasi kritérium

21/2018. (VII. 9.) EMMI rendelet

14. A nyitott radioaktiv izotdppal végzett vizsgalatokra és kezelésekre vonatkozo elbocsatasi feltételek és
a zart sugarforrasok tartos beiiltetésére alkalmazando szabalyok

24. § (1) Nyitott sugarforrasokkal végzett vizsgalatot vagy terapiat kovetéen nem bocsathato el a beteg,
amig a radioaktiv anyag a szervezetében olyan mértékl, hogy az varhatéan a kornyezetében tartézkoddk
30 puSv-t meghalado sugarterhelését okozhatja, vagy a teste kozéptengelyétdl barhol, 1 méter tavolsagban,
erre alkalmas és hitelesitett kornyezeti dozisegyenérték-teljesitménymérdével mért érték meghaladja a
25 pSv/h-t.

(2) A kezel6orvos a radiofarmakon-tulajdonsagok, a beteg fizikai, fizioldgias és pszichoszocidlis allapota,
valamint szocidlis helyzete alapjan az elbocsathatésdg vonatkozdsaban az (1) bekezdésben foglaltaktol
eltérhet.

(3) Az elbocsataskor mért dozisteljesitményt és az ebbdl becsiilt maradék aktivitas értékét a
zarojelentésben fel kell tiintetni. (ez gyakorlatban nagyon pontatlanul kivitelezhetd)

(4) Nyitott sugarforrasokkal végzett vizsgdlatot vagy terapiat, vagy zart sugdrforrds tartds beliltetésével jard
kezeléseket kovetben a beteg tamogatasat, gondozasat a szlikséges mértékre kell korlatozni.

(5) Radioaktiv izotopokkal végzett diagnosztikai vagy terdpids eljards alkalmazdsa esetén a betegnek a 2.
melléklet szerinti irasbeli tajékoztatot kell atadni, amely tartalmazza a beteggel kapcsolatba keriil6
személyek sugdrterhelése csokkentésének modszereit és a kezelés kockazatat.

(6) Az olyan nyitott sugarforrassal végzett vizsgdlatok vagy kezelések, vagy a zart sugarforras tartés
belltetésével jard kezelések alkalmaval, melyek esetén a beteg kdrnyezetében az (1) bekezdés szerint
meghatdarozott dozisteljesitmény meghaladhatja az 1 mSv/h értéket, a (3) bekezdésben foglaltakon tul, a
jogszabalyi rendelkezéseknek megfelel6 tajékoztatast kovetben, a beteg rendelkezésére kell bocsatani egy, a
3. melléklet szerinti adattartalommal rendelkez6 kartyat, mely tajékoztatast ad a beteg vizsgalataval vagy
kezelésével kapcsolatos legfontosabb informaciokral.




INFORMACIOARAMLAS RIASZTAS ESETEN
TEENDOK VESZHELYZET ESETEN

Mind a kuls6, mind a belsé riasztas vagy a Klinikai Rektor helyetteshez, vagy a SvSz-
hoz, vagy az SE OSJER szervezetéhez érkezhet. Az egyetemi intézmény sugarvédelmi

megbizottja direkt mddon is kezdeményezheti a
értesitését, de a SvSz vezetdjét, vagy helyettesét ekkor is értesiteni

Név Beosztas munkaido alatt munkaidon kiviil
Dr. Prof. Merkely| Rektor
Béla

Taba Gabriella

Sv. Szolg. vezet6

T: 459-1500/51812
taba.gabriella@semmelweis
-univ.hu

T: 20-663-37-69
tabagabi@gmail.com

Dr. Voszka Istvan Sv. Szolg. vez.|T:459-1500/60234 T: 20-663-2126
hely. F: 266-6656
Voszka.lstvan
@med.semmelweis-univ.hu
Dr. Kari Béla SE-OSJER  lab.|T: 459-1500/53153, T: 20-380-0804
vezetd Kari.Bela@med.semmelweis

-univ.hu

KiilsO riasztasi elérhet6ségek

Orszagos Sugareg. Készenléti Szolg. +36 20-93-64-847

Orszagos Atomenergia Hivatal +36 20-54-75-656
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Rontgen munkahelyek
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A munkavallalok ¢s a lakossag
sugarvedelme

A sugararnyékolasok tervezésekor alkalmazando tervezési doziscél
foglalkozasi kategoriara a Rendelet szerinti ¢évenkénti effektiv
doziskorlat (20 mSv) 1/10 része, azaz 2 mSv/¢év effektiv dozis, a
lakossagi kategoriara a vonatkozo évenkenti effektiv doziskorlat (1
mSv) 3/10 része, azaz 0,3 mSv/¢v effektiv dozis, illetve azok
1déaranyos mennyisegei. Tervezeskor felhasznalhatod legrovidebb
1déaranyos rész a heti dozis. Feltételezve az éves sugarterhelés
egyenletes eloszlasat, a heti doziscél az éves tervezési doziscel
otvened része.

Tehat 40 mikroSv/hét (munkavallalokra), 6 mikroSv/hét (lakossag
altal hasznalt teriileten), a dozis megszoritas modosithato a dozis

cél lehet magasabb is. (kéz, szem dozisoknal indokolt) Ezeket az
értékkel talalkozunk a SUGARVEDELMI LEIRASBAN

Rontgenmunkahelyek kozvetlen kornyezetében a tervezési doziscél ne
haladja meg a 100 uSv/év effektiv dozist, ha ott lakas, sziilészeti-,
ndgyogyaszati-, gyermekosztaly, bolcsdde, 6voda vagy iskola van.

Ez a fejezet gyakorlatilag a dozis korlat és a dozis
megszoritast alkalmazasat irja elo



B melléklet,(eloiras) Sugarvédelem tervezeésehez a

B1. tablazatban 1év0 6lomegyenértékek csak az feltételek teljesiilése esetén hasznalhatok

— arontgenmunkahely munkaterhelése az Al. tablazata
(MUNKATERHELESEK) szerinti értékeken beliil marad;

— arontgenhelyiseg 10% eltérésen beliill megfelel a szabvany alaptertileti
normainak; (ALAPTERULET BELMAGASSAG ELOIRAS)

— telepitett rontgenberendezések eseteében a sugarforras-arnyékolas tavolsaga
legalabb 1,5 m legyen, kiveéve a fogrontgen berendezeseket, a Bucky-
allvanyt, a csontstiriseg-vizsgalot, a kisallat-felvetelezOt €s a mammografot;

» 12 cm-es tomor téglafal mind a 150 kV-ig felszabalyozhato diagnosztikai,
mind a C1-munkahely szort és szivdargo sugarzas elleni védelem
kovetelmenyeit kielégiti.

» Padlofodem eseteben a 15 cm vastag betonfodem a sugdrvedelmi
kovetelmenyeket kielégiti.

» Direkt sugarzast vezerlore iranyitani tilos!
Tehat munkahely tervezésnél figyelembe kell vennem az adott helyseg

meretét, a berendezés szabalyos telepitését, beepitett védelem
sziikségesseget. Utolag nem modositom a beépitett védelmet szakértod
¢s engedelyeztetés nélkiil, nem szabad nagyobb teljesitménytl gépet be
tenn1 mint, amire a védelem tervezve lett. (pl a C-ivet nem cserélem ki
DSA-ra, vagy nem helyezek at direkt sugarzas védelem paravant)




Paciens direkt sugarzasban
torténo takarasa, a feliiltett

25% meghaladé mértékben clom plexi lehdz,
DOZIS tébbletet okoz! Az 6lomplexi alsé takaras elhelyez
automatika feltekeri a beteg hasi rész kiegeszit
teljesitmény a detektoron takarassal (p.d novekedeés)
keletkezett foton hiany asztal also korkords védelme
miatt! _hatakony de p.d novelést okoz, kis
Mi torténik ha . es kdzepes gugarmenetnal
. || alkalmazhatd
a direkt B s . :
sugarzas w 8 '-
Utjaban lévé ! N : L
feliiletének I |
tébb mint i i — '
25%-at
letakarom —
arnyékolo
anyaggal? el
Tavolsag akar 1m is sokat szamit, Személyzet: kijel6lt védett zénaban legyen,
Sugar menet idé anszet. nem maszik be a cs6 ald! Lehuzhaté
Csdirany (alulrdl, lehetSleg ne az orvos felé) plexi erny6z6tt zonajaban tartozkodunk,

Sz6ré kdzeg keriilés ( nem &lok kozel targyakhoz!) nem maszkalunk, aki maszkal az sz6rd
kbzeg is egyben!



p.d. csokkentdé modszer Intervencios radiologia (DSA)

Bor dozis
lehetséges

Effektiv dozis
lehetséges

csokkenése csokkenése

Szlirés novelése (+0,1 vagy 0,2mm Cu sz(ir6zés)
novelje a cs6 feszességét

Oldaliranyu cs6 hasznalat csokkentése (d6lés szog 30fok
alatt)

Valtozé besugarzasi iranyok

Low dose beallitasok

Cs0 az asztal alatt vs. Cso feltlrol

Besugarzott tertlet méret csokkentése (ROI)

Racs optimalizalas

Fluoro tizemm)dd sv.DSA, minél kisebb fs.
(képoptimalas
Utolsé kép megtartas

Cs6-detetor tavolsag monitorozas (amutomata), tervezés

25-50%

10-30%

20-30%/10kV 5-15%/10kV

50-75%

>50%
25-50%

50%

30%

50%

valtozo

20-40%

25-50%

50%
Méret fliggd

30%

50%
Melyik mdédszerekkel
lehet hatékonyan
csokkenteni a dézisokat

intervencios radiologiai
eljarasoknal (DSA)



Veédoruhazat ellenorzeése
hibara ¢s j0 kopenyre

e L N —

§ Megteéveszto hogy a 0,5Pbmm kopeny ala
a direkt sugarban latszanak a targyak, ez
azert van mert a direkt sugarzas atmegy a
0,5Pbmm 6lmon teljes védelmet a 4Pbmm
ad.(150kV-nal)
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163 Followers

Frontalis védelem
elégséges ott, ahol
nem oldal iranyban
alla az orvos, vagy
asszisztensek akik
tavolabb
tartozkodnak

Oldalso arnyékolt
szemuveg DSA eseté
asztallal
parhuzamosan allo
Orvos szamara

ajénlott A !

https://www.aliexpress.com/item/4000 151852 ntmiespm=aZg00.0raer_aetall.oraer
_detail_item.3.2497f19cBhVUR;

X ray protective lead glasses with side protective

Quantity:

0,5Pbmm
olomiiveg
szemuveg

4

0,5 Pbmm Kopeny refferencia




High kVp, low mAs Low kVp. high maAs

o X-ray tube —

_- High-energy,
penatrating

Large absorbed
dose

75 kVp | i
16 mAs | Good chest radiograph

lfgﬂ'; |[ Good chest radiograph®

“Reduces palient exposure by 70%
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Mik a sugarvédelem megvaldsitasanak harom hatekony modszere? Id§, tavolsag, arnyékolas.









beteggel dsa

 Kb.1cm résvan a két arnyékolas kdzott az asztal
peremeén, csO kozvetlen az orvos konyokénél van alul!




Gyakorlati példa:

Zero Gravity alkalmazasa: Beszerzésre kerult egy
olomkopenyt helyettesitoé kiegészitd arnyékolo eszkoz,
amely csokkenti a suly terhelést a beavatkozast végz6
orvosnal.(felfuggesztett 6lom kopeny kiegészitd
pajzzsal)

A gyarté nem tudott hasznalhat6é dozimetria adatokat
biztositani a véddeszkoz hatékonysagaval kapcsolatban.
Allitasuk szerint azért nyudjt nagyobb védelmet az eszkdz
mert 0,5Pbmm helyett 1,5Pbmm frontalis védelmet
biztosit.

Viszont eltért a szabvanyos kor koros védelemtél és
nem vette figyelembe a hatulrdl, visszaszort sugarzast.

Ezért a sugarvédelmi szolgalat kiegészit6 meéreseket és
szamitasokat veégzett az eszkoz ellenérzése céljabdl.

N
A szamitasok és a mérések eredmeénye alapjan a véd6eszkdz nem teljesitette a forgalmazé
allitasait, mi szerint ez a berendezés jobb, mint a korkordos 0,5Pbmm védelem. Tovabba
ergonomiailag sem kényelmes, mert a felhasznalé nem tud rahajolni a kezelendé teruletre igy
|atasa korlatozva van.



Tajékoztatd szamitasok alapjan feltételeztuk, hogy frontalis iranybdl
1mGy doézist szenved el mind két geometria (zg. és a korkoros
0,5Pbmm védelem)

Feltételeztuk, hogy a visszaszorédo sugarzas 10-20% meértéekia lehet
(H*(10) meért adatok aranyat vettik figyelembe. (pl hatdsagi
jegyz6konyvbdl)

A zg. esetén ha az egész test 1mGy elnyelt dézis rontgen sugarzast
kap, abbdl a hatulrdl jové elnyelt dozis 0,1-0,2mGy.

Ebbdl szamitva az

effektiv dozis:
0,12x0,1=csontfelszin+0,12x0,1(agy)+0,12x0,1(gyomor)+0,01x0,1(bb
r)+.....=0,1mSv (10%o0s szorast feltételezve)(effektiv dozis) (mivel
szOveti sulytényezOk dsszege 1)

A 0,5Pbmm 6lomkopeny korkoros védelemre szamolva, ha csak a fej
exponalodik: 0,01x1(agy)+0,012x1x10%(csont
felszin)+0,01x1x15%(b6r)=0,026 mSv effektiv dézis kapunk.

Tehat a korkoros 0,5Pbmm dlomkopeny+pjmv. korulbelll 3-szoros
nagyobb védelmet nyujt, mint a zg. A mérési eredményeink (frontalis
egesz test ertékre ) 2,5szeres nagyobb védelmet adtak a 0,5Pbmm
korkorés védelem javara. Ami alatamasztotta az elbzetes
szamitasainkat. A 0,5Pbmm és a 1,5Pbmm frontalis véd6 hatasanak
kulonbsége gyakorlatilag elhanyagolhatd mivel a 0,5Pbmm kdpenyek
alatt a Hp(10) értékek tobb évtizedre visszamendleg meérés hatar
alatti eredményt adnak. Ezért ez nem is vettuk figyelembe.

A szamitast probaltuk méréssel ellenérizni, sajnos a beszerzés elbtt
korlatozott lehet6séggel, mivel a berendezés csak par napig volt a
klinikan. A beszerzés utan a hasznalatat letiltottuk a relevans mérési
eredmeények kiértékeléséig, vagy ameddig a gyartd értékelhetd és
visszavezethetéen bizonyitja allitasat. Ezt a gyartd nem tette meg
ezért a sajat mérési adataink alapjan hatarozzuk meg az eszkoz
hasznalhatésagat.

hatulrol jévo szort
sugarzas 10-20%
(0.1-0.2mGy)

hatulrol jévo szort
sugarzas 10-20%

(0.1-0.2mGy)

9=
g

Olom védelem



Indoklas-optimalas-korlatozas

Az el6zetes szamitasok és a mérések alapjan megallapithato hogy a
gyarto dozimetriai allitasai nem helytalldak. A korkoros 0,5Pbmm
védelem pajzsmirigy véddvel és 0,75Pbmm szemiveggel 3-2,5
szeres nagyobb védelmet biztosit a hasznalé szamara.

Az alkalmazasat az alabbi feltételek mellet lehetséges:

* felhasznald orvos el. okok miatt aki, nem terhelhet6 korkoros
védelem sulyaval, errdl orvosi indoklast szerez be.

 Acséirany csak lentrdl felfelé iranyulhat, nem szabad oldaliranyu
sugarnyalabot alkalmazni f6leg az orvos iranyaba. Olyan m(téti
geometriai elrendezésnél alkalmazhato, ahol teljesil az MSZ
824:2017 sz. szabvany feltétele tehat az orvos testén (bele értve a
hatat is) a dozis teljesitmény nem érheti el a 15uSv/h értéket.

* A hasznald orvosnak amennyiben csak a zg. védo6 eszkozt hasznalja
nem lépheti tul a 35-45 perces sugarmenet id6t hetente.



Varandos nok vedelme-tajekoztatas

A karos hatasok kockazat novekedése a nemzetkozi irodalom (ICRP 106) alapjan 10mGy feletti
meéhet érd sugarzas éréknél kezd el valtozni.

Sziiletési rendellenség kiiszobértéke 100-200mGy. Ez az elszenvedett dozis hatas elsdsorban a kozponti
idegrendszert érinti. A kozponti idegrendszer fejlodési rendellenesség fiigg a magzat koratol. A
legérzékenyebb iddszak a 8-15 hetes 1d0szak. (eldtte mindent vagy semmi)

A 25-ik héttdl a magzat sugarérzékenysége jelentdsen csokken. A 25 hét és a 42 hét kozott a
csecsemd kockazati értékeivel lehet szamolni.

A fejlodési rendellenségek 100mGy-t6l 1000mGy tartomanyban elsdsorban 1Q csokkenest, 1000mGy
feletti dozis esetén mikrokefalia eléfordulasat okozhatjak. (100mGy meéhet érinté dozis mennyiség kb.
3 db. 5 fazist medence CT vizsgalattal érhetd el). (FelnOtt lakossag esetén 1000mGy egésztest
besugarzas kockazata 5,7% daganatos betegség elofordulast eredményez.)

*természetes hattér sugarzas: kornyezetiinkben el6forduld kozmikus €s foldi sugdrzasok Osszessége
amely kb.3,7 mGy/év

**mQGy az elnyelt dozis mértékegysége,; egy gray (Gy) egy joule per kilogrammnak felel meg: 1 Gy =
1J/kg

A gyermek 1-19 koraig el6forduld
daganatos betegség kialakulasa
10 000 esetbdl

Fejl6dési rendellenesség

Mehet er6 dézis (mGy) valosziniisége 100 esetbdl

0 3 3
1 3 3
S 3 3
10 3 4
50 3 6
100 3 9

>100 valoszinlileg igen




Paciensek védelme és dozimetriaja

21/2018 EMMI rendelet bevezetése a gyakorlatba
Indokoltsdg/optimalas (pl: SL-be be lehet integralni)

Min&ségbiztositasi programok (pl: SL-be be lehet
integralni)

Beteg elbocsatasi kritériumai (pl: SL-be be lehet
integralni) 25mikroSv/h 1 méterrél (kb /600MBq Jod-
131)

Beteg tajékoztatas
Dozis adatok adminisztralasa
Hatosagi bejelentési kotelezettségek

Amennyiben nincs szakmai protokoll (vagy hatdsagi
Utmutato) nemzetkozi kiadvanyok is alkalmazhatok



NEMZETI
#} NEPEGESZSEGUGYI
KOZPONT

@ SZAKTERULETEK~ SZAKRENDSZEREK PROJEKTEK~ KOZERDEKU~  KAPCSOLAT KOZLEMENYEK~  E-UGYINTEZES~

1097 BUDAPEST, ALBERT FLORIAN UT 2-6. +361 4761100

KOZPONTI CIM KOZPOMNTI TELEFONSZAM

Sugarbiologiai és Sugar-
egészsegugyi Féosztaly

Foosztaly kezddlapja

Orvosi, Lakossagi és Munkahelyi

Sugér-orvostani Osztaly

Sugéaregészségligyi Osztaly

MNem-ionizalé Sugarzasok Osztalya

Sugéaregészségligyi Vizsgalo
Laboratdrnum

Orszagos Sugaregészségugy!
Készenléti Szolgalat

Dokumentumtar
Médszertani ttmutatdk
Lakossagi tajékoztatok
Letolthetd kiadvanyok

Sugéarvédelem

Kornyezeti sugarzasi szintek az
SSFO (0SSKI) telephelyén

Kornyezeti sugarvédelmi
monitoring rendszerek

Egészségiigyi Radiolagiai

Mérd és Adatszolgaltatd
Halozat (ERMAH)

Sugérbiologiai és Sugar-egészségugyi Foosztaly » Sugdrvédelem »Orvosi sugarterhelések

Orvosi sugarvédelem

ORVOSI SUGARVEDELEM

Megjelent: 2020. prilis 06.
Madositas: 2021. januar 28.

A gyogyaszathban az ionizdld sugarzésck felhasznéldsaval végzett eljarésokat Gsszefoglaléan radioldgiai
eljarasoknak nevezzik Ezeknek harom csoportjat kilonbdziethetjik meg, melyek a diagnosztikai radiologia, a
nuklegris medicina (mely lehet diagnosziikai céld és terdpids), illetve a sugdrierdpia. Az ionizéld sugarzasok
alkalmazédsa sorén gondoskodni kell a paciensek és az dket tdmogatok megfeleld sugérvédelmérdl, melynek
részletes szabalyait a 21/2018. (VI 9) EMMI rendelet az egészségigyi szolgaftatasok nydjidsa sordn fonizald
sUgarzasnak nem munkakdri kitelezetiséguk keretében kitett személvek egészsége védelmeénsk szabalvaird! irja
e

A paciensek védelme érdekében sarkalatos fontossigl, hogy a megfeleld szakmal utmutatok Alljanak
rendelkezésre az egyes eljdrdsok alkalmazdsénak feltételeirdl (3. §), melyet az orszagos tisztifdorvos ezlton tesz
kizzé a honlapjan. Az ezen cldalon talélhaté szakmai Uimutatck tartalmazzak az egyes eljiardsok kivitelezésének
részletes |eirdsdt, a szikséges kiegészitd berendezések felsoroldsdt zhol szlkséges, ott a javasaolt technikal
paramétereket is kozlik. Ezeken felll annak érdekében, hogy az ésszerlen elérhetd legalacsonyabb mértékd legyen
az eljérdsok kockézata, leirjdk az eljidrésck indikdciont és kontraindikacioit, alkalmazdsukat terhesség esetén és 2
paciens varhatd sugérierhelésénsk merteket

Altalénosan indokolt radioldgiai eljérédsok - FOGASZATI RADIOLOGIA

Altalénosan indokolt radiolégiai eligrdsok - DIAGNOSZTIKAL ES INTERVENCIOS RADIOLOGIA
Altalanosan indokolt radiolégizi eligrasok - INTERVENCIOS RADIOLOGIA

Altalénosan indokolt radiologiai eljgrésok - NUKLEARIS MEDICINA

Altaldnosan indokolt radioldgjai eljidrdsok - SUGARTERAPIA

. Réntgendiagnosziika - szakmai ttmutatdk
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egészségugyi Foosztaly

— ATMENETI, ORSZAGOS ERVENYESSEGU
DIAGNOSZTIKAI [RANYADO SZINTEK

Sugéar-orvostani Osztaly

: o : Megjelent: 2021. oktaber 07.
Orvosi, Lakossagi €s Munkahelyi Médosités: 2021 oktdber 07.

Sugéaregészségugyi Osztaly
Rontgendiagnosztika - felvételezés

Sugaregészségiigyi Vizsgalo OENO kéd  Eljaras megnevezése Atmeneti diagnosztikai irdnyadé szint, (DAP, mGy.cm?)

Mem-ionizald Sugarzasok Osztélya

Laboratdrium

Orszagos Sugaregészsegugyi 31310 Mellkasfelvetel, AR/PA 600
Készenléti Szolgalat

Dokumenturmiar 31820 Térd, kétirdnyl felvétel 300
Méadszertani tatmutatok
Lakossdgi tajékoztatok 31840 Boka, kétiranyu felvetel 100
Letclthetd kiadvanyok
31650 Mecdence, AP felvetel 6.000
Sugarvédelem
Kornyezeti sugarzasi szintek az 31440 Has nativ felvétel 4,000
SSFO0 (0SSKI) telephelyén
Kornyezeti sugarvédelmi 31740 Csukls, ketiranyd felvétel 75
monitoring rendszerek
Egészségligyi Radioldgiai . N
Mér6 és Adatszolgaltato 31102 Koponyafelvétel, kétirdnyd 1000
Halézat (ERMAH)
Orszagos Komyezeti 31860 Lab, ketiranyu felvétel 118
Sugarvédelmi ellendrzé
Rendszer (OKSER)
31604 Vall AP felvetsl 1200
Hatdsagi Kornyezet
Sugarvédelmi Ellendrza
- (] - [y 21549 Liimmbmm e mmeime LeAdieAmon s Foliosdm] [=Salalal
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sugarvedelem#diagnoszt_interv_rad
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ionizald Sugarzasok Osztélya

regészségligyi Vizsgalo
atonum

fgos Sugaregészsegugyi
Enléti Szolgalat

tumtar
odszertani Gtmutatok
kossagi tajékoztatok
kolthetd kiadvanyok

rvédelem

L)

rnyezeti sugarzasi szintek az
0 (OSSKI) telephelyén

rnyezeti sugarvédelmi
onitoring rendszerek

Egészségugyi Radiologiai
Mérd és Adatszolgaltato
Halozat (ERMAH)

Orszagos Kornyezeti
Sugarvédelmi ellendrzé
Rendszer (OKSER)

Hatosagi Kormyezeti
Sugérvédelmi Ellenérzé
Rendszer (HAKSER)

mzeti Radon Cselekvési Terv

A gyogyaszatban az ionizald sugarzasok felt
eljarasoknak neverzik Ezeknek harom csoport
nukledris medicina (mely lehet diagnosztikai c¢
alkalmazésa sordn gondoskodni kell a pacienst
részletes szabdlyait a 21/2018. (VII. 9.) EMMI re¢
sugdrzasnak nem munkakéri kdtelezettssglik kel
le.

A paciensek védelme érdekében sarkalatos

rendelkezésre az egyes eljdrasok alkalmazasénal
kozzé a honlapjan. Az ezen oldalon talélhatod szal
részletes leirdsdt, a szlkséges kisgészitd berer
paramétereket is kozlik. Ezeken felll annak érc
legyen az eljdrasok kockdzata, leindk az eljgra
esetén és a paciens varhato sugarterheléssnsk

Altaldnosan indokol: radiolégiai eljdrdsok - FOGAS
Altalénosan indokolt radiclégiai eljardsok - DIAGN
Altalénosan indokolt radicldgiai elirésok - INTER
Altaldnosan indokolt radioldgiai elidrésok - NUKLE
Altalénosan indokolt radiologiai eligrésok - SUGAE

- Rontgendiagnosztika - szakmai Utrmutatok

|

| Nukledris medicina - szakmai Utrnutaték

|

|| Sugarterapia - szakmai Utmutatd

|

| Fogészati radiolegia - szakmai Utmutato

Protokall| Akut has - Gyulladas - kontraszt
Indlleicld | Hagi gyulladasos folyamatok pl. appendicitis, talyogok,
El6készités 4-6 dra éhezés, bséges folyadék bevitel
Ko e A kontrasztany'ag mennyiség atlagos !gstalkatm van megadva. _
Javasolt testsuly és kontrasztanyag tdményseqtél fiigadvé tenni az adagolast.
peros | |sd. megjegyzés
per rectim
(K"
mennyiség (ml) | 100
sebesség (mls) | 2-3
S6 mennyiség (ml) | 30-50
késletatés (5) EJT'_?:;;: ::E"'
bolus tracking helye | aorta
Mérések
Fazisok | Portalis
Vizsgalands terilet | Has-kimedence (rekeszidl a symphysis aljig)
Rekonstrukcidk,
képanyag
Feliratllabel | Portalis - Lagyrész
Ablak | Lagyrész
Szeletvastagsdg | 2-3 mm
Increment
Irany | AXI+COR+SAG
KernellFilter | Soft
Tipus | MPR

Megjegyzés

Sovany paciensek esetében amennyiben az altalanos allapot engedi per os kontrasztanyag adasa
elonyos lehet. Vékonybél és talyog elkiilonités, appendix megtalalasaban segithet.

Irodalom




Adatgytlijtes szamitasi faktorok kivalasztasa
* A CT vizsgalat dozis jarulékat az alabbi képlettek lehet megbecsiilni:

 E=kxDLP

o ahol k [mSv.mGy-l.cm'] a empirikus sulyzo tényezé az ICRP 103 alapjan gyermek
kora alapjan kell kivdlasztani az adattdbldazatbol. A DLP a CT vizsgdlat soran a
gépbol kinyert leadott energiara vonatkozo adat a dozis-hossz szorzat (dose-length

product, DLP[mGy.cm]) A 15 évesnel idOsebb gyermek dozis konverzios tényezdit a

felndtt szam adatokkal kell szamolni. Ezt akkor is el kell végezni ha a gyermek 15
¢ven aluli de felndtt test tomeggel rendelkezik (67kg nagyobb)

2. CT-expoziciobol szarmazo6 dozis jarulék meghatarozasa

* Szamolasi minta : Gyermek test tomege 30kg és 10 éves hasi regiod vizsgalt,
DLP:240mGy.cm
« Ki valasztott k érték: 0,017 [mSv.mGy-'.cm™']

o E_;[mSv]=240%0,017= 4,08 [mSv]

O éves 1 éves 5 éves 10 éves 15 éves felnétt
Fej test Fej test Fej test Fej test Fej test Fej test
Fej és nyak 0,014 0,009 0,007 0,005 0,004 0,003
Fej és nyak 0,009 0,006 0,004 0,003 0,002 0,002
Nyak 0,023 0,013 0,009 0,007 0,005 0,005
Mellkas ICRP 103 0,051 0,099 0,033 0,064 0,024 0,047 0,017 0,033 0,012 0,024 0,011 0,021
Mellkas ICRP60 0,045 0,087 0,029 0,057 0,021 0,041 0,015 0,028 0,011 0,021 0,009 0,018
AP 0,047 0,092 0,031 0,06 0,022 0,043 0,014 0,028 0,011 0,022 0,009 0,018
CAP 0,044 0,086 0,029 0,056 0,021 0,041 0,014 0,028 0,011 0,021 0,009 0,018
Has 0,045 0,088 0,032 0,063 0,022 0,043 0,017 0,032 0,014 0,027 0,011 0,022
Medence ICRP 103 0,028 0,054 0,021 0,041 0,015 0,028 0,009 0,017 0,008 0,015 0,006 0,011
Medence ICRP60 0,036 0,069 0,027 0,053 0,019 0,038 0,012 0,023 0,01 0,02 0,007 0,014
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Berendezések biztonsagos lizemeltetése

Hogy vegyek at berendezést?

Sugdarvédelem: csak érvényes engedély, vagy engedély nélkil csak tarolasra. Ha nem egyetemi tulajdon,
akkor hasznalati jog atadasi szerz6déssel vehetem at. (ezen legyen a gyari szam)

Csak forgalomba hozatali engedéllyel rendelkezé berendezést szabad atvenni és hasznalni.

Csak az adott engedélyben szereplé sugarvédelmi kialakitdshoz engedélyezett berendezést szabad venni,
kiilonben kilon engedélyeztetni kell. (pl: egy C-ives helyett nem teszek be egy DSA-t) berendezést csak az
engedélyemben szerepld helyszineken szabad haszndlni. (hem adom kélcson a szomszéd klinikara és nem is
veszem at)

Rontgen berendezés csak atvételi vizsgalat utan (NNK OSSKI) szabad bekapcsolni és végezhet6 el a
betanitds.(ha a gép hasznalt el kell kérni az atvételi jegyz6konyvét)

Uj/hasznalt berendezés bejelentése: az illetékes hatdsag felé 30 napon belill jelenteni kell a gép cserét, vagy
csak tarolni szabad(pl az atvételi vizsgalatokig).

A bejelentést a sugarvédelmi szolgalat teszi meg az ATDR keresztiil, ehhez egy adatszolgaltatasi lapot kell
kitolteni. A bejelentéssel egy id6ben kérni kell a hatdsagi ellenérzést is. (ki jon a hatésagi ellendr) ha megvan,
az OAH (sugarvédelmi bejelentés, engedély) ezek utan le kell jelenteni az ANTSZ felé .

Régi berendezéssel kapcsolatos feladatok: szerviz jegyz6konyv a leszerelésrdl, illetve ha nem hasznaljak,
akkor a jegyz6konyvben szerepeljen: ionizdld sugdrzdsra nem alkalmas mondat. Ezek utan tobb lehet6ség
van: tarolni kell, hulladékként elszallitjak (hulladék atvételi jegyz6konyv korny. védelemtdl /E-hulladék) vagy
hasznadlati jog dtaddassal at kell adni a szerviznek, vagy mas egységnek. Az elszallitas és a dokumentaciot le
kell jelenteni az OAH-nak a sugarvédelmi szolgdlaton keresztil. A hatésagnak leadanddé dokumentacidk:
szerviz jegyz8konyv és az hulladék atadas, vagy hasznalati jog atadasi jegyz6konyv.

Berendezés kolcson adasa: csak olyan helyre szabad kélcsén adni, ahol van érvényes engedély és azonos
teljesitményi paraméterekre lett tervezve a sugarvédelem. Pl 125kV C-iv helyére nem szabad 150kV tenni. Az
atadast hasznalati jog dtadassal kell ledokumentalni és mind két klinika be kell, hogy jelentse az OAH-nak.
(utdna ANTSZ-nek ....ezt nem tudom pontosan) csak olyan helyre adhatom kélcsén ahol mszakilag
megoldott az Gizemeltetése (pl birja a fodém, befér a liftbe, van dram és informatika)



1. tablazat: Osszefoglalé a rontgenberendezések mindségbiztositasarol

o cic Milyen P
Vizsgalat | Jogszabalyi : Vizsgalat jellege, e
fajtéja lsiras | PeTondezésekre | Eigirt gyakorisaga | Ik vegz?
, 21/2018. Ujonnan Gzembe QA*: teljes
Atveteli EMMI helyezett allapotfelmérés. NNK SSE**
vizsgalat rendelet, rontgenberendez | Hasznalatbavétel el6tt
11.§ (4) a) es (egyszeri vizsgalat).
21/2018. . :
, minden QA: teljes allapotfelmérés.
Allapc:tﬂzsgél r;’:ﬁ;t rontgenberendez Evente és nagyobb NNK SSF**
11.§ (4) b) es karbantartasok utan.
21/2018. . .
. den QA: rutin ellenérzés.
Allandésagi EMMI sl Maga az
vizsgalat rendelet, Gl nz:rendez - p;':: ';::;:;t:me* engedélyes
11.§ (1) '
A kijelolt és
QA: villamos, mechanikai orvos?: il
és biztonsagi vizsgalat. :
Selticsling Mf;?gélgfm minden Uzemeld Intervencios réntgen - heartrf;ség
felilvizsgalat | 17.§ és 15 rontgenberendez esetén évente, egyeb feljogosité
m. allékl et‘ és (kivéve a CT) | rontgen esetén 2 évente, RSBt
és szerviz-beavatkozasok >
i rendelkez6
szervezetek

*QA: quality assurance. mindséabiztositas




Hol lehet megrendelni?
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Megjelent: 2022. november 25.
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Sugar-orvostani Osztaly

A 21/2018. (VI1.9.) EMMI rendelet 11. § szerint a klinikai célu elsé hasznalatbavétel elétt az engedélyes koteles a
Orvosi, Lakossagi és Munkahelyi berendezéseken Atvételi vizegilatot, ezt kbvetden rendszeresen dllapotvizsgélatot végeztetni 2z NNK-val. A méar
Sugéaregészséqligyi Osztaly haszndlatban lévd rontgenberendezések dllapotvizsgélatdt évente kell megkérni, kivéve fogédszati intraorélis,
csontdenzitometriai s kériermi mobil rontgenberendezésekét, shol kétévente esedékes a vizsgilat

Nem-ionizald Sugarzasok Osztélya

Az NMK akkreditdlt Sugdregészséglgyi Laboratdriuma a vizsgélatokat az érvényben lévd szabvényok és
Sugdregészségiigyi Vizsgalo nemzetkdzi ajanlasck alapjén kalibralt, illetve hitelesitett mérdeszkozokkel végzi. Az dtvételi és dllapotvizsgélatok
Laboratorium a rontgenberendezések mindségellendrzd programjanak alapjait teremtik meg. Annak érdekében, hogy a
berendezés életében bekovetkezd valtozasokat nyomaon tudjuk kovetni a két vizsgélat tipus muiszaki tartalma

Orszagos Sugaregészsegugyi lényegeben megegyezik.

Készenléti Szolgalat

4 vizsgélatok ailagos ideje megfeleld korllmények mellett fogaszati - koriermi mobil- s C-ives sebészeti
rontgenberendezéseknél 1 dra, felvételi és/vagy atvilagito berendezéseknél intervencids és mammogréfids
berendezéseknél 2 dra, valamint CT berendezéseknél 2-3 ora.

Dokumentumtar

Médszertani itmutatok

1 akossSai taidkoztatek 4 vizsgdlat nem tévesztendd ossze azokkal 2 sugérvédelmi mérésekkel, amit mas hatdsagok engedélyezd
9! 14 tevékenységik sordn végeznek, valamint az OGYE! dlial feljogositott cégek iddszakos felllvizsgalataval.

Letolthetd kiadvanyok A e s . P . ; .
il e A vizsgalatok dijai onkaliségszamitds alapjan kerllnek meghatarozésra minden évben.

S Az egyes vizsgdlatokhoz & mellékelt Utmutatok Srhetdek el illstve ezek tartalmazzak az engeddlyessk dltal

Kornyezeti sugarzasi szintek az végzendd méréseket is, & mindség-ellendrzd program megalapzdsshoz.

SSFO (0SSKI) telephelyén
Melléklet(ek):
Kornyezeti sugarvédelmi

monitoring rendszerek Vizsgalatok dijai.pdf

S EERE Megrendelgi adatlap_2022.12.19.pdf
Egészségligyi Radioldgiai g E ¥

Merd és Adatszolgaltato Médszertani Gtmutaté_LINAC.pdf

Halozat (ERMAH) 2 ot I G r
Modszertani Gtmutatd_radiolégia. pdf

Orszagos Komyezeti
Sugarvédelmi ellenérzé
Rendszer (OKSER)

Vizsgalatok.pdf




A vizsgalatok szintjei és elnevezesei

1. Atvételi vizsgalat (= acceptance test = Abnahmepriifung): A berendezés iizembe
helyezése el6tt végzendd részletes allapotfelmérés, amely specialis mérdeszkozoket és
specialis szakértelmet (vagyis fizikusi vagy mérnoki kozremkodést) igényel. Vildagosan meg
kell kilonboztetni az atveteli vizsgalatot az Un. atadas-atveteli vizsgalattol. Ez utobbit a
felszerel6 cég végzi a vevo jelenlétében. (Elvben nem zarhato ki, hogy ennek egyes
eredmeényei — megfeleld jogi szabalyozas és flggetlen kiilsé szakértbk részvétele esetén —
az atvételi vizsgalat részeként is elfogadasra kertilhessenek.) Az atvételi vizsgalat egyik célja
annak ellendrzése, hogy a leszallitott berendezés megfelel-e a szallitasi szerzédéshen
specifikalt mlszaki paramétereknek (és az esetleges helyi elSirdsoknak), a masik célja a
mindséglgyi program szamara az un. alapértékeknek a meghatarozasa, amelyek a
késdbbiekben o0sszehasonlitasi alapként szolgalnak. Az atvételi vizsgalat tehat egyszeri

vizsgalat.



A vizsgalatok szintjei és elnevezesei

2. Allapotvizsgalat (= status test = Zustandspriifung): A részletes allapotfelmérés Gjra
elvégzése a helyi szabalyozas altal elGirt rendszerességgel (legtobb esetben évente, de pl.
mammografok esetén indokolt lehet félévente), tovabba ,sziikség esetén” (ez altalaban a
jelentésebb szerviz-beavatkozast, pl. rontgencsd, képerdsitoes6 vagy DR detektor cserejét
jelentheti) soron kivil is. Mivel az allapotvizsgalatok 6 célja a paraméterek valtozasanak
megallapitdsa, alapvetden az dtvételi vizsgalat (vagy az elsé allapotvizsgalat) alkalmaval
meért paramétereket kell Gjra megmérni és az eredeti értékekkel 6sszehasonlitani. Ezért
terjedelme lényegében az atvételi vizsgalatéval azonos, bar némi egyszerdsités lehetséges.
igy példaul allapotvizsgalat alkalmaval esetlegesen mell6zhetd lehet a dokumentécio
meglétének Ujraellendrzése, valamint (ha nem tortént részegység-csere) a szivargod
sugarzas és az asztallap sugargyengitésének ismételt vizsgalata. Az allapotvizsgélat

meérdeszkoz- és szakértelem-igénye megegyezik az atvételi vizsgalatéval.



A vizsgalatok szintjei és elnevezései

3. Allandésagi vizsgalat (= constancy test = Konstanzpriifung): A felhasznalok
(engedélyesek) altal végzendd, napi-heti-havi rendszerességl egyszertibb

ellendrzések, amelyeknek célja a teljesitoképesség allanddsaganak ellenbrzése.

alladosagi vizsgalat = constancy test = Konstanzprifung) illetéen Iényegében nemzetkdzi és
europai konszenzus all fenn, bar akadnak orszagok, ahol eltérd a terminoldgia. Igy
példaul Nagy-Britanniaban az allapot- és az allanddsagi vizsgalatokat egylittesen ,routine
performance testing”-nek nevezik, és azon belul kiilonboztetnek meg — a sziikséges
gyakorisag, felszerelés és szakértelem kilonboz6sége szerint — két fokozatot. Az IEC
(Nemzetkozi Elektrotechnikai Bizottsag) is |ényegében igy tekinti, a ,,routine performance
testing”-et (tehat azon belil az allapotvizsgdlatot is) ,,constancy testing”-nek nevezve.
Németorszagban az allapotvizsgalatot is atvételi vizsgalatnak nevezik, és csak 6tévenként
kotelezd elvégeztetni, ugyanakkor az egészségligyi intézmény altal végzendd allanddsagi
vizsgalatok megkovetelt szintje és eszkozigénye igen magas.

A rontgenberendezések technikai min6ség-ellen6rzé vizsgalatainak harmadik szintje az
engedélyesek altal végzendd un. allandosagi vizsgalatok. Ezek legtobbszor nem is
nevezhet6ek ,,mérésnek”, hanem nagyobb beruhazast nem igényld, egyszer(ibb
eszkozokkel elvégezhetd ellenbrzésekrdl van szd. Ezek annak igazolasara szolgalnak, hogy
a berendezés mikodése a legutdbbi vizsgalat 6ta nem valtozott meg jelent8sen, azaz
olyan mértékben, hogy az orvosi fizikusok vagy szakszerviz segitségét kelljen kérni. Ezek
az egyszerd, de sdrin, egyes esetekben naponta végzendd ellenbrzések a helyi
személyzet feladatat képeazik,



https://www.nnk.gov.hu/attachments
article/1796/Vizsg%C3%Allatok.pdf

Vizsgélatok
Szakasz | Fejezet Vizsgdlat megnevezése Forras Felszerelés 8 Elfogaddsi kritériumok
gyakorisdga
Szobahdmérd N t. .
321 3.2.1.1. |Szemrevételezéses és mechanikai vizsgalatok 1 £ E !11f3rf3 _Epflr‘l 2 Isd. Leiras
Ellenérzési lista Ritkdbban
3.2.2 - Rontott-felvétel elemzés 2 Adatlap Negyedévente <5%
AAPM TGI8QC vizsgaloabra
324 - Megjelenitdk 3,4,5 Vonalzd Naponta Isd. Leirds
Nagyito
3.29 3.2.9.1 |Képmindség vizsgdlata 50 Vizsgaloabra
3.2.9 3.2.9.2 |Automatikus dézisszabélyozd ellendrzése 7 Vizeskanna/plex
. Vizesk |
3210 | 3.2.101 |Atviligitok kombinalt vizsgdlata 6 fresicanmalpies
Vizsgaldabra
Fantom
321 3.2.11.1 |Fantomfelvétel készitése 8 Fantomfelvétel
Nagyito
: Gl i 3 st Plexi
3.2.11 3.2.11.2 |Automatikus dozisszabalyozo ellendrzése 9
Al lemez
3211 32113 Képreceptor homogenitasa (csak CR/DR 9 Plexi
rendszereknél)
3.2.13 3.2.13.1 |El6hive hémérsékletének meghatdrozdsa 1, 10,11 Szobahdmeérd
3213 3.2.13.2 |Szenzitometria (alapfatyol, érzékenység, kontraszt) 1, 10,11 S?EHZItomem?'
Filmdenzitomét
3213 3.2.13.3 |Arogzitdoldat pH-értéke 1,10,11 pH-mérd papirc
i y s i Foliaazonositd ¢
3:2:13; 3.2.13.4 |Kazettdk szemrevételezése és karbantartdsa 1,10,11 Eilctoll
3.2.13 3.2.13.5 |Ergsit6folidk karbantartasa 1,10,11 Tisztitokészlet - g . . .
3.2.13 3.2.13.6 |Kazettdk fényzarasanak vizsgalata 1,10, 11 Filmnézd szekré Utm“taté a rontgendlagnosztlkal
3.2.13 3.2.13.7 |Erdsit6folia-film kontaktus vizsgalata 1,10, 11 Vizgdlotest = L
g L berendezések és képmegjelenitok

atvételi és allapotvizsgalatai, valamint
allandosagi vizsgalatai elvégzéséhez

2022.



Gamma kamera és kepalkotasa

Képkorrekciok és kalibraciok

A szcintillacids eseményekre szamolt poziciokat matrixba, azaz képbe gyljtjik. A pixelméret
megvalasztasakor arra kell Ggyelni, hogy tul kicsi méret esetén az abba érkezé beutések
statisztikdja gyenge lesz. Jellemzd matrixméretek: a 64x64, 128x128, 256x256, sth. A pozicié
meghatarozasa utan kapott nyers képek jellemzéen torzak — a torzulas mértéke és milyensége
fligg az alkalmazott pozicidszamitd modszertdl, de tovabbi korrekcidk, illetve kalibraciok minden
esetben szlikségesek. A torzulds megnyilvanulhat abban, hogy a kép nem lesz linearis (egyenes
képe nem egyenes lesz), nem lesz homogén (homogén "megvilagitas" strukturalt képet ad),
szélhatésok%t&sszemosédés, 'dsszenyomédés?(jelennek meg, energiaban nem kalibréﬂ, vagy nem
lesz kozépen a kép. Ezeket a hibakat kijavito kalibracidk a kovetkezdk:

Spektrum (energia offset) kalibracio

PMT el6erésiték beallitasa (autotuning)

Spatreg (Spatial image offset) kalibracio

Linearitas kalibracio

Intrinsic (kollimator nélkili) uniformitas kalibracio.



Gamma kamera és kepalkotasa

Leképezési jellemzék vizsgalata

A gamma-kamerak mindsitési eljarasait a NEMA-NU1-2007 szabvany rogziti. Pontosan megadja,
hog?/ mit kell mérni, hogyan kell kiértékelni és mit kell megadni a kamera jellemzéséhez. A NEMA
altal meghatarozott leképzési jellemzdk a kévetkezok:

Intrinsic (kollimator nélkili) térbeli felbontas
Intrinsic energiafelbontés

Intrinsic uniformitas

Rendszer felbontas (extrinsic, kollimatorral)
Intrinsic linearitas

Spatreg hiba (multiple window spatial registration)
Terhelhet6ség (count rate)

A térbeli felbontas meghatarozasahoz kapillarissal vagy pontforrassal kell mérést végezni és
kiértékelni, amely soran a pontvalasz vagy vonalvalasz felérték-szélességét hatarozzuk meg.



SPECT (Single Photon Emission Comuter
Tomograph) kepalkotas

A gamma kameranal megjelend lekepezési hibakon tul a SPECT-nel
ujabbak jelennek meg a fejmozgatas, a hosszabb felvéeteli id6 és a
kvantitativitas kialakitasa miatt. [lyen hibak olvashatdak alabb
felsorolasba szedve.

» Forgasi kozéppont korrekciora (COR)
* Mozgaskorrekcio (MC)
* Partial-volume effect (PVE) korrekcio



PET keszulekek minOséegbiztositasa

* Téerbeli felbontas

» Szoras frakcio, szamlalasi veszteseg és véletlen-koincidenciak merése
* Erzékenység

* Pontossag: korrekciok szamlalasi veszteseghez és véletlen
koincidenciakhoz

* KEpminGség, gyengités- és szoraskorrekcid pontossaganak ellenbrzése



3. tablazat: Allandésagi vizsgalatok gyakorisaga

es vizsgdlatok

Vizsgdlat Gyakorisd | Film-folia | Foszforleme Digitalis Szakas
megnevazdsa a {FF) z (CR) radiogrifia (DR) z

Fantomfelvétel
készitése és Hetente X x X 4.2
kiégrtékelése
Az automatikus
axporiciovezérid | Ld. jobbra | Maponta Hetente Hetente 0
allandrzésa
El&hivd
hémérséklete Naponia X 441
Srenzitomatria MNaponta X 4432
SAGUISORNPE| Savon X 443
Kazettik
:‘;’"""‘“"‘“ Félévente X 444
karbantartisa
Erdsitdfoliak
karbantarta Hetente 4 445
Kazettak
fényzarisa Félévente X 4486
Erdsitéfolia-film
kontaktus Félévente X 447
Sévétkamra
fényzarisa Félévente X 448
Sététkamralamp
ak Félévente X 449
maegfelelésége
Flimnézd
szokrények Félévente X 4410
Képmegjelenités | MNaponta X X 4.51
Képreceptor
homogenitasa Hetente X X 452
Rontottfelvital- Megyed-
ol " dvents X X X 48
Mechanikal és
szemrovételezds | MNaponta X X X 47




Sugar védelmi mindség biztositas
lzotop
DOzis kalibrator kalibracioja mérés tgyi
natosaggal

Hiteles meérd eszkozok

Qc ellendrzés forrasokkal

Szennyezések felszamolasa, dekontaminacio
Technologiak pontos betartasa,pl:kesztyl csere
Tavolsag tartas, id6 faktorok,

Védd eszkozok ellenbrzése



