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BEZPECNOST PRACE U DIAGNOSTICKYCH RENTGENU

Josef LANGMAJER, pplk. MUDr. Jaroslav HALIK, VOHEM,. Praha

1. Ovod

V poslednich né&kolika letech se pocet 1ékaf-
skych rentgenovych pracovist znacné zvétsil,
a proto bylo nutno vytvorit souhrn normativi,
pojednéavajicich o vyrobé rentgenovych zafize-
ni, o stavbé rentgenovych pracovis§t a o vlast-
nim provozu na rentgenovych pristrojich s ohle-
dem na bezpelnost prace. AZ do roku 1953 byla
nafizeni pro rentgenové pfistroje obsaZena
v predpisech ESC 1946 a 1950, které byly vsak
neuplné, a proto nevyhovujici. Z toho dfivodu
se pristoupilo k vydani statni normy, ktera
by zhruba spliiovala veSkeré pozadavky. V plat-
nost vstoupila dnem 1. 3. 1953 (1). Vydani této
statni normy CSN 341720 bylo nutné jak pro vy-
robce rentgenovych zarizeni, aby ihned pfi vy-
robé rentgenovych pristroji dodrZovali veSkera
ochrannd opatfeni, tak i pro pracovniky s rent-
genem, aby byli obezndmeni se zakladnimi
poZadavky bezpecnosti prace. Bylo nutné téz
sjednotit poZadavky pri vystavbé novych rent-
genovych pracovist, aby nedochédzelo k néarodo-
hospodarskym ztrdtdm a hlavné, aby byla bu-
dovana takova pracoviSté, kterd by splilovala
veSkeré podminky bezpefné prace s rentgeno-
vym zarfenim a na Kkterych by nedochéazelo
u pracovnikii, pfi dodrZovéni vSech-ochrannych
opatfeni, ke zbyte¢nému poSkozeni zdravi. Aby
vsak tato opatfeni byla naplnéna, bylo zakonem

&. 4/52 Sb. ,,0 hygienické a pronepldermcke péci”
ulozeno hygienickym organtm provadét sou-
stavny dozor nad témito rizikovymi pracovisti.
Na pracovistich vojenské spravy, kterd pracuji
s rentgenovymi pristroji, byly do roku 1958 pii
nesystematickych hygienickych kontrolach, pro-
vadénych civilnimi organy, zjiStovany zavady

vyplyvajici z neznalosti nebo z nedodrZeni plat- .

nych norem a smeérnic pro vystavbu a provoz
téchto pracovist. ZavaZnym nedostatkem bylo to,
Ze nebyla tplnd evidence vSech rentgenovych
pracovist vojenské spréavy a nebylo nikym kon-
trolovdno provadéni nafizenych opatFeni civil-
nimi hygienickymi orgény.

K odstranéni téchto nedostatkit bylo vydéno
narizeni, uverejnéné ve Shirce narizeni MNO,
kterym bylo z¥izeno ve VUHEM oddéleni hygie-
ny zafeni, které je dohlédacim organem ve
smyslu CSN 341720, ¢l. 4. Na zéaklad® nami pro-
vedenych Kkontrol vyplynulo, Ze nejhorsi stav
rentgenovych pracovist byl ve vétSich nemoc-
ni¢nich objektech. Nékterd svym pristrojovym
vybavenim a stavebnim FeSenim nemohou za
predpokladu dodrZeni bezpecnostnich predpisid
zvladnout na né kladené zvySené poZadavky, jak
po strédnce specidlnich kvalitnich vySetfeni, tak
po strdnce kvantitativni. NejvétS§i zatiZeni po-
cituji skiaskopickd pracovisté, kde pocet vySe-
tfovanych osob je nejvétsi. Naproti tomu byva
mnoho prostoru zabrano terapeutickymi provo-
zovnami, jejichZ pouZivani (nikde jsme nenalezli
onkologické indikace, ale vesmé&s protizdnétli-
vou terapii) ve srovndani se stisnénosti diagnos-
tickych provozoven se mnohde jevi jako pFepych.
Stavebni situace se v souCasné dobé FeSi plany
na adaptace stdvajicich nevyhovujicich rentge-
novych pracovist a byla jiZ prfedloZena projek-
tova dokumentace. Pracovisté diagnosticka jsou
zejména pri ndstupu novackd nérazové preté-
Zovadna. Zvlasté u menSich pracovidt je naru-
Sovadn poZadavek, aby v provozovné byl pouze
jeden pacient a léka¥, vySetfovani jsou bréani
hromadné& do provozovny. PrevaZné se skiasko-
puje, nevyuZivd se dostatecné snimkovacich
pojizdn;’lch Stitovych autobusovych rentgend,
¢imZ doché&zi ke zbyte¢nému ozatovani velkého
poCtu osob. Na rentgenovych pracovistich neni
vedena jednotnd evidence lékafskych prohlidek
rentgenovych pracovnikil, nedostatecn& se pro-
vadeji ustanoveni Smérnic HT/ZS ¢j. 13739/58.

Casto zjiStujeme, Ze 1ékafi provadsjici rentge-
nova vySetfeni nejsou dostatednd obeznameni
s vySetfovaci technikou na pfistrojich a s poui-
vanim ochrannych prostfedkii proti rentgeno-
vému zéafeni.l)

1) V této souvislosti upozoriiujeme na Smérnice 'pro

rtg. vySetfovdni na oSetfovndch utvard ¢&j. 77429-NT/ZS-
1960.
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Proto bychom se chtéli v dalS$im zminit o za-
kladnich bodech spravného rentgenového vyse-
tfeni. PovaZujeme za nutné sezndmit vojenské
lékate se zdkladnimi prestupky proti hygienic-
kym zdsaddm préce s rentgenovym pristrojem
a ukazat, jak sprdvné si pocinat, aby poSkozeni
zafenim, které vZdy nastdvad pri vySetfovani
rentgenovym pristrojem, bylo co nejmen3i. Uve-
dené hygienické zadsady namnoze nejsou vtéle-
ny do Zadné doktriny a jsou jen jakymsi doplné-
nim a vysvétlenim k stdvajicim normativnim
nafizenim.

NaSe republika patfi podle svétovych udajl
k zemim, kde je rentgenovymi p¥istroji obyva-
telstvo ozafovano nejvice. Také v ozbrojenych
sloZkdch jsou rentgenova vySetfeni nejvétSim
zdrojem ozareni osob. KazZdy pfFislusnik projde
za rok 1—2 vySetfenimi skiaskopickymi nebo
skiagrafickymi preventivné a v p¥ipadé onemoc-
néni jejich pocCet dale prisludné stoupa.

V literatufe je dnes jiZ mnoZstvi iidajii o zmé-
ndch v organismu po rentgenovém vySetfeni.
Diskutuje se dosud nejmen3i davka, po niZ na-
stdvd pokles poctu lymfocytdl, popfipadé jejich
degenerativni zmény. Zavéry autorli stavi otéz-
ku, jaké mohou byt pozdni nésledky ozéreni (2,
3,4,5a7).

Ministerstvo zdravotnictvi pripravuje na na-
vrh Komise radiologické a onkologické sekce
Cs. védecko-lékarské spolecnosti J. Ev. Purkyné
opatfeni ke sniZeni genetického poSkozeni oby-
vatelstva pfi rentgenové diagnostice a 16¢bé za-
renim..Po schvaleni navrhu budou s nim podrob-
né sezndmeni vojensti rentgenologové.

Davka ozéareni je pfimo imérnd stupni tech-
nické urovné persondlu obsluhujiciho pfistroj,
stavebnim a provoznim podminkdm na praco-
viSti a rovnéZ kvalité i stavu samotného rentge-
nového pristroje.

II. Nalezy radiohygienickych prohlidek

Pri provadéni radiohygienickych kontrol se se-
tkdvame s nékterymi nejcastéji opakovanymi za-
vadami, které by se daly rozdélit do t#i skupin:

a) zavady provozni a stavebni
b) zadvady na rentgenovém piistroji
c) chyby vySetfovacich metod.

a) Zavady provozni a stavebni

Rentgenové pracoviSté netvofi uceleny ob-
jekt, ¢imZ je persondl rozptylen na mistech asto
dosti vzdalenych od sebe. Toto ma za nésledek
i pomalé odbavovani pacientd s nékolikerym
Cekdnim a pfepliiovanim Gekarny. Rentgenovy
pristroj byva umistén v mistnosti o malé plos-
né vymeéte, anebo je v provozovné umisténo vice
rentgenovych pracoviSt v ploSné nevyhovujici
mistnosti. Umisténi vice rentgenovych pracovist
rdzného druhu v jedné mistnosti je neekonomic-
ké. Nejsou plné vyuZita, protoZe na nich nem-
Ze byt souCasny provoz (napf. vySetfovaci sténa,

.(pasovy zavés pod Stitem,

snimkovaci stlil). Nalézame d¢asto i nevhodné
umisténi temné komory, kterd neni v té&sném
sousedstvi skiagrafického pracovisté, komora
byvd men$i neZ predepsanych 10 m2, postrada
vétrani oknem atp. Nékterd pracoviSté nejsou
vybavena svlékacimi kabinami, coZ m4 za nésle-
dek pomaly provoz, svlékani pacienti v provo-
zovné a zbyteCné jejich ozatfovani béhem provo-
zu. PF¥i vstupu nebo odchodu z rentgenové
provozovny vnikd dovnit¥ ostré svétlo a rusi
oCni adaptaci lékatre. Latkové zAavésy, kterymi
se pokouSeji mnohd pracovisté tuto okolnost re-
Sit, jsou zdrojem prachu a infekce, a proto je
nutno je povaZovat z hygienického hlediska za
naprosto nevhodné. Na oknech v rentgenové
provozovné je tFeba zrizovat dobre fungujici
roletové zatemnéni, je nepfipustné natirat okna
‘Cernou barvou nebo polepovat papirem, jelikoz
potom neni moZno mistnost Ffddné prosvétlit a
vyvétrat. Pokud je ve skiaskopické vySetfovné
instalovdno umélé vétrani, byva casto ventilator
umistén p¥imo ve zdi, bez zlomené vétraci Sach-
ty, takZe béhem provozu vnikd do mistnosti den-
ni svétlo. V nékterych pripadech bylo nafizeno
odstranéni razného zafizeni, které nesouvisi
pfimo s rentgenovym provozem.

b) Zavady na rentgenovém piistroji

Nové vyrabéné rentgenové piistroje jsou jiz
dodavany s kompletnimi ochrannymi dopliiky
ochranné zaveésy
u drzadel Stitu, spravné sefizeni clon a filtrace
rentgenky, pojizdnd ochranné stoliCka pro lé-
kare). B&hem pouZivdani je vSak tfeba _tyto
ochranné pomicky udrZovat v porddku. Casté
zavady vznikaji nesprdvnym sefizenim clon, tak-
Ze uZiteény svazek pfi plné otevienych clonach
a vysunuti §titu 35 cm od vySetfovaci stény pre-
sahuje plochu prosvécovaciho Stitu. Je téZ nut-
no dbat na spravné vycentrovidni rentgenky
proti prosvécovacimu Stitu. StarSi typy rentge-
novych piistroji je tfeba doplnit ochrannymi
z4vésy z olovnaté gumy po strandch prosvéco-
vaciho Stitu a regulace clon. Pri praci s polnimi
rentgeny se musi dbat na jejich sprdvné sesta-
veni. To se tykd zejména upevnéni rentgenky,
clon, tubusu, §titu a umisténi ochrannych pom-
cek.

¢) Chyby vySetifovacich metod
Jsou uvedeny v samostatném odstavci (III).

NaSe hygienické kontroly s promérenim rent-

" genovych pracovist se zaméruji nejen na umis-

téni a usporadani pracovisté, ale i na to, zda
persondl pouZivd spravnych vySetfovacich me-
tod a zda vyuZivd vSech moZnosti ochrany pied
Skodlivymi Gi¢inky z&feni pro sebe i pro pacienta.
Proméfovani se provadi bateriovym pristrojem
s ioniza¢ni komorou zn. Intendosimetr, vyrobe-
nym druZstvem Mechanika.

V nésledujici ¢asti jsou uvedeny primeérné
hodnoty intenzit zdfeni naméfené na rentgeno-
vych pracovistich p¥i rtznych zpiisobech vySe-
trfovénl.
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I. skiaskopie:

70 kV, mA, uZiteCny svazek omezen na plochu
prosvécovaciho Stitu:

za prosvécovacim Stitem

pod Stitem bez zdvésu

pod Stitem za z4vésem

pod Stitem bez ochranné poj.

2— 4 mr/hod.
25— 30 mr/hod.
2— 3 mr/hod.

stolicky 15— 20 mr/hod.
pod S§titem s ochrannou poj.

stoli¢kou 1— 2 mr/hod.
drZadlo Stitu bez ochranného

zZavésu 120—150 mr/hod.
drZadlo Stitu s ochrannym

zdvésem . 6— 8 mr/hod.
regulace clon bez ochrannéh

z&vésu 60— 70 mr/hod.
regulace clon s ochrannym

zavésem 5—7 mr/hod.
po strandch 1 m od vySetfovaci

stény 100—150 mr/hod.

II. skiagrafie:

Promé&rovani pracoviSté po strance Skodlivého
zdrfeni se provadi v obsluhovné& pfi zavienych
dvefrich, a to za zdi, za okénkem a za dvermi.

Pri otevienych dvefich jsou namérené hodnoty ,

nékolikrate vyS8§i a zkreslovaly by tak ucCinnost
ochrany v obsluhovné. V pripadé& snimkovani
proti zdi, za kterou se néjaky pracovnik trvale
zdrZuje, je nutné promérit celistvost ochrany
za zdl.

U pojizdnych nebo zubnich rentgenovych pfi-
strojli se méri intenzita Skodlivého z4afeni u ovla-
dace nebo u expozicniho relé. Bez ochrannych
pomticek je intenzita vétSinou vétsi neZ 250
mr/hod. Za ochrannou zéisténou je primérné do
0,1 mr na snimek (1,25 m od ohniska rentgenky
na odvrdcené sténé, nez kam sméfuje uZiteCny
svazek zéreni). V pripadé, Ze se pouZiva zastény,
meéri se intenzita za touto zasténou.

III. Zasady spravné vySetiovaci techniky

Pri skiaskopickém vySetfeni je tfeba dodrZo-
vat tyto hlavni zdsady:

100 000
N
10 000 //
1000 /

100 /

citlivest oka

o 5 10 15 20 25 30

. minuty
¢as adaptace

—~ e

1. Pred zahé&jenim skiaskopie dodrZet Cekaci
dobu potfebnou k ziskédni Gplné oCni adaptace,
tj. 20 minut. Adaptacni svétlo musi byt Cervené,
tedy kontrastni barvy proti barvé Stity. Spravna
adaptace dovoluje sniZit napé&ti na 'rentgence
i intenzitu proudu, a tudiZ i intenzitu z4feni.

2. Pracovat s odpovidajicim napétim (kV) na
rentgence a nepiesahovat intenzitu 3mA. Vétsi

. poCet mA vytvari tzv. mékkou slozZku zareni,

kterd zplisobuje povrchové poskozeni kiiZe. Je-1i
nutné zvysit jas obrazu, tak pouze zvySenim na-
péti (kV).

3. Na prosvécovacim §tité vymezit co nejmen-
8 plochu ozé&fenou uZiteCnym svazkem zafeni.
SniZi se tak davky zafeni, jak pro pacienta, tak
i pro lékate, a to mnohonésobné.

4. Pouzivat vSech ochrannych osobnich pomi-
cek, jako ochrannd gumové zéastéra, rukavice,
pojizdna stolicka pro lékafe, ochranné zavésy,
distinktor atd., vhodné pro jednotlivé zpisoby
vySetfeni.

5. Do rentgenové vySetfovny zvat vZdy jen jed-
noho pacienta.

6. Nalezy psat ve vedlej$i oddélené mistnosti
pomoci diktafonu a nebo aZ po ukonceni rent-
genového vySetfeni, a nikoliv p¥i provozu primo
v rentgenové vySetfovné.

7. Dobu vySetifeni zkrdtit na minimum. U vét-
Siny pfistroji byvéa intenzita primérniho svazku
na vysetfovaci stén& 10—15 r/min.

8. Behem delsiho provozu na rentgenovém
pristroji mistnost vétrat tak, aby byla zajiSténa
pifedepsand vyména vzduchu. Po kaZdych 2 ho-
dindch provozu vytdhnout roletu zatemnéni a
vyvétrat otevienym oknem, neni-li v Cinnosti
zvlastni vzduchotechnické zarizeni.

9. Pred zahdjenim skiaskopického vySetfeni
uvazit, zda je viibec nutné prosvécovani, nebo
zda neni vhodngjsi skiagrafie. Ze stejného pole
je davka na tdrovni pohlavnich Zlaz u skiagra-
fie aZ 20krat men$i neZ pri skiaskopickém vy-
Setfeni (3).

10. Zeny b&hem t&hotenstvi skiaskopicky vi-
bec nevysefovat a skiagraficky jen ve zcela vy-
jimeénych a nezbytnych p¥ipadech po vSestran-
ném uvéazeni této nutnosti.

Pro skiagrafii plati tyto zdsady:

1. Vymezit uZite€ny svazek zareni na nejmen-
§i plochu pomoci tubusu s vymezovaci clonou.

2. Pracovat vZdy s piedepsanou filtraci rent-
genky. ‘

3. Zasadné& vZdy snimkovat jen s tubusem, aby
svazek byl omezen pouze na vySetfované pole a
nedos$lo ke zbytecnému rozptylu zafeni na ne-
Zadouci Casti téla.

4. PouZivat rentgenové filmy s vysokou citli-
vosti, coZ dovoluje pracovat s kratSi expozici a
niz$§im napétim na rentgence.

5. Nesnimkované ¢éasti pacienta (hlavné go-

nady) vykryt gumou, z téhoZ dlvodu jako
7 hnAdX 2
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6. Zajistit a dbat na spravnou vyvolavaci tech-
niku v temné komore. :

7. Volit sprdvné expoziéni hodnoty na rent-
gence, pouZivat tzv. tvrdé techniky, pracovat
s vyS$8im napétim a krat$i expozi¢ni dobou.

8. NepouZivat kryptoskopu ani pro kréatkéa
orientac¢ni vySetfeni.

9. Exponovat z obsluhovny se zavfenymi dver-
mi. Otevifené dvefe pri snimkovini plné rusi
systém stavebni ochrany.

V praxi mnohde pouZivaji pfenosnych rentge-
novych pristroji. JestliZze se téchto pfistroji po-
uZiva ke stdalému provozu na jednom pracovisti,
pak toto pracovisté musi vyhovovat stejnym
pfedpisim, jako pro stabilni rentgenové piistro-
je. Nékteré pojizdné rentgenové pristroje nemaji
oddéleny ovladac od rentgenky. V tom ptipadé
je treba spouSténi rentgenky a nebo zavést do
obsluhovny rudni spinac.

Pro zubni rentgenové pfistroje se vyZaduje
zvlastni ochrana tehdy, jestliZze se denné prove-
de vice jak 50 snimkii. AvSak i u pfistroji s men-
Sim provozem musi byt splnén poZadavek, aby
pracovnik stdl minimélné 1,25 metru od rent-
genky a na opacné strané, neZ kam sméfuje uZi-
tecny svazek. V ptipadé, Ze je zubni rentgenovy
pFistroj pfimo v ordinaci, je nejlépe pro ochranu
ostatnich pracovnikidl pofidit ochrannou zasténu.
Zasadné si musi pacient pridrZzovat snimek
v Gstech sam.

Pred skiagrafii na tomografu se na nékterych
pracoviStich provadi skiaskopické nastavovani
pacienta pomoci zrcadla pod stolem, pfi ¢emZ je

RUZNE ZPUSOBY SNIZENI
DAVKY PRI RENTGENOVEM

VYSETRENI
Spravna Pouzivat
adaptace " zesil. obrazu

Prednost
skiagraf. vysetr.

Film s vysokou
citlivosti

Spravné
zpracovani

Vykryti
nesnimkov.
&asti pacienta

1

persondl vystaven nadmérnym davkam z4feni
(aZ 80—100 mr/hod.). K zabranéni témto nad-
mérnym davkdm je tfeba pacienta normélné
skiaskopicky vySetFit a urCend mista pro tomo-
grafii zakreslit na pacientovi.

Pro nézornost uvddime souhrnny prehled zpi-
sobli sniZzeni davek pFi rentgenovém vySetfeni
(3). Obr. 1 (podle Petrova).

Souhrn

Na zékladé zjiSténych zavad ve vystavbé rent-
genovych pracovis§t a ve vySetfovacli technice
pracovnikdi s rentgenovymi pristroji je podan
vyklad hygienickych zasad pro Cinnost rentge-
novych pracovist.

Pisemnictvi

CSN 341720 — Rentgenova zafizeni a pracovistd (1953).
Z. Karpfel: U¢inek diagnostické davky rtg. zaFeni na
periferni krevni obraz u ¢lovéka.

Vnitfni lékafstvi IV-6-1958.

3. V. A. Petrov: Nazorné tabulky dozimetrického oddéleni
Centr. nau&no-issledov. rentgenologi¢eskogo i radiolo-
giceskogo instituta MZd. SSSR (1958).

4. Z. Dienstbier—V. Kofrdnek—]. Brousil—M. Arient: Sta-
tistickd studie zdravotnich a populafnich zmén u lé-
kafd pracujicich s ionizujicim z&fenim.
Cs. rentgenologie XII1-5-1959.

5. V. I. Abgarov a dr.: Doza ionizirujuscej
rentgenodiagnosti¢eskich issledovanijach.
Med. radiologie 5-1960.

6. Smeérnice pro rtg. vySetfovani na oSetfovnach dtvari.
Cj. 77429-NT/ZS-1960.

7. Z. Hottmar: V1iv malych déavek z rtg. vySetfeni na ¢&lo-

véka. V&decka konference VLVDU 1960.

N =

radiaci pri



