Q Metody otrzymywania i rejestracji
" 55 obrazu radiologicznego

mgr inZ. Ryszard Kowski B 004
Zréd%nam VNG
Metody otrzymywania i > A
. .. X \ {4 |
rejestracji obrazu Modulatr, sizpia '«
radiologicznego
Odgioﬁik syéna}u
(k]
SYGNAL = nos$nik informacji Zrédlo sysnatlu
Fala elektromagnetyczna Lampa rtg
Antena radiowa
Fala dzwigkowa Laser
Izotop
Glowica usg
- Zrédio $wiatla =

Zrédlo sygnatu = Modulator sygnalu Modulator sygnalu
Pacjent Pacjent
Materiat pobrany od pacjenta Materiat pobrany od pacjenta

(xx]
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. Metody otrzymywania i rejestracji

‘} QFSS obrazu radiologicznego B 004

mgr inZ. Ryszard Kowski

Odbiornik sygnalu djecie 1t
. Lampa rtg = 7€ g

Btona rtg, ptyta CR, panel DR,
elektronowy wzmacniacz obrazu

Antena radiowa Pacjent

Detektor swiatta

Licznik fotonow
Glowica usg

Kamera i

Blona rtg

Sygnat: fala elektromagnetyczna -

Lampa rtg TK. Glowica USG USG

Pacjent Pacjent

Tablica detektoré
ablica deleitorow Glowica USG
Sygnat: fala elektromagnetyczna i Sygnat: fala mechaniczna dzw:ekowi
Antena radiowa, pacjent RM Pacjent MN / PET/ SPECT
Pacjent Pacjent
Antena radiowa Krysztaty scyntylacyjne
Sygnat: fala elektromagnetyczna - Sygnat: fala elektromagnetyczna -
B 004 Str. 2.
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Metody otrzymywania i rejestracji
obrazu radiologicznego

mgr inZ. Ryszard Kowski

B 004

Pacjent

Termografia

Pacjent

Detektor podczerwieni

Sygnat: fala elektromagnetyczna

Obraz radiologiczny — mapa
rentgenografia, TK — mapa wspélezynnikow
pochlaniania promieniowania rtg
ultrasonografia — mapa czaséw powrotu
echa i jego intensywnosci, zmian
czestotliwosci
PET, SPECT - mapa rozkladu
radiofarmaceutyka w ustroju
MRI — mapa stanu fizycznego réinych
obszarow ustroju

termografia — mapa rozkladu temperatury

Obraz 2D

Mapa roznic parametru stabilnego w czasie
adekwatnym do uzyskanego obrazu (np.
wspolczynnika pochlaniania
promieniowania rtg) na plaszczyinie (np.
warstwa tomograficzna lub rozciggniety na
plaszczyinie obraz nieréwnej powierzchni).

(7]

Obraz 3D

Mapa roznic parametru stabilnego w czasie
adekwatnym do uzyskanego obrazu (np.
wspdlczynnika pochtaniania
promieniowania rtg) w przestrzeni (np.
trojwymiarowa rekonstrukcja sieci
nacgyniowej w fazie tetniczej).

(&)

Obraz 4D

Mapa roznic parametru zmiennego w
czasie adekwatnym do uzyskanego obrazu
(np. wspolczynnika pochlaniania
promieniowania rtg) w przestrzeni,
uwzgledniajqca czas (np. tréjwymiarowa
rekonstrukcja sieci naczyniowej w fazie
Zylnej 7 pokazanym jej przejsciem w faze
tgtniczq; dyfuzja — bez wymuszenia mechanicznego lub perfuzja — z wymuszeniem

najczesciej krqzenio wym) .

Obraz 5D

Mapa zmian wartosci parametru
zmiennego w czasie (np. predkosci zmian
wspdlczynnika pochtaniania
promieniowania rtg) w przestrzeni (np.
trojwymiarowa rekonstrukcja obrazu
kierunku i predkosci przemieszczania sie
krwi lub innego plynu ustrojowego; tensor
dyfuzja).

(xx]
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B 004

Rejestrator obrazu
Uklad blona / folia wzmacniajaca

podloze PTE ok. 0,176mm

Rejestrator obrazu
Ukladég:r:zé/ folia wzmacniajaca

optyczna Krzywa

- punkty p
4

35

03 06 09 12 '\1.5 1." 2,1 \2.4 27 3
lﬁ logkn Jogkx Jogks Logarytm naswietlenia lﬁ
Rejestrator obrazu Rejestrator obrazu
Uktad btona / folia wzmacniajaca ) o
" Uktad btona / folia wzmacniajgca
‘73‘567x”"“‘zm‘“‘“"“”"“,/ 123456789 01R2BKIS161718192021
—--Bml@re)| T —
. = - =1 (23°C)
~——Filn2 (349°C) ——Fim2 (4 5°C) |R
Rejestrator obrazu Rejestrator obrazu
Fluoroskopia — wzmacniacz obrazu
(xx] (&)
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Rejestrator obrazu

Metody otrzymywania i rejestracji
obrazu radiologicznego

mgr inZ. Ryszard Kowski

Rejestrator obrazu

B 004

PPPRONTCEN X RAY LARORATORY n. B8
o MEDICOCHIRURGICAL: COLL o HOSP (PHILA B

fotokatoda

elektrody
ogniskujace

wyjéciowy ekran Kamera TV
luminescencyjny lub btona

Fluoroskopia — wzmacniacz obrazu

wejéciowy ckran luminescencyjny

R¢ Rejestrator obrazu
k) £ Fluoroskopia — wzmacniacz obrazu
/’Nukamda
. #3000 fotonéw + 400
elektronow
(%] (7]
Rejestrator obrazu Rejestrator obrazu )
. . Fluoroskopia — wzmacniacz obrazu
Fluoroskopia — wzmacniacz obrazu :

l.t-
. %
- L}
elektrony
|
(k%]
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Metody otrzymywania i rejestracji
obrazu radiologicznego
mgr inZ. Ryszard Kowski B 004

Rejestrator obrazu

Fhiinrosknnia — w7macniacz ohrazi

7/

7
Monitor

Flat panel

(xx]

Rejestrator &

Rejestrator obrazu Rejestrator obrazu
Fluoroskopia — wzmacniacz obrazu Radioarafia - reiestracia cvfrowa — ntvtv namieciowe (CR)
(xx] K]
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” obrazu radiologicznego
mgr inZ. Ryszard Kowski

B 004

Kaseta

Pixel length typically: 150 um

Rejestrator obrazu CR

Radiografia - rejestracjmiowe (CR)

(&)

Rejestrator obrazu

Radiografia i fluoroskopia - rejestracja cyfrowa — panele
plaskie

Rejestrator obrazu
Pndinnrnfiﬂa\i_ﬂl inrncknnia - reirctrariy Cyfrowa — panele

poe e

Fotony | ‘ ‘ ‘
Swiatln

(&)

Rejestrator obrazu

Radiografia i fluoroskopia - rejestracja cyfrowa — panele
_plaskie

= -

(xx]

jlenowski - 1

powigtrze r—”

| “thuszcz

skota,_

\ thanka

N\ o e
N\ macziki
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N\ \ g0
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Q Metody otrzymywania i rejestracji
1’ FSS obrazu radiologicznego
mgr inz. Ryszard Kowski B 004

ACestosé Jasnos¢ ACestosé Jasnos¢
optyczma,/ pixela optyema,/ pixela

Rejestrator

/-
I L]

ar
i/ “ Blonaf rentgenowska

iay renigenowska

A B C Dawka A B C Dawka

Obraz cyfrowy - 1

Obraz analogowy:

* ,nieskonczona” liczba elementow

*,ciagla” skala szarosci

Obraz cyfrowy:

« skonczona liczba elementow

« skonczona liczba pozioméw szaroSci

(7]

Obraz cyfrowy Obraz cyfrowy

Cechy charakterystyczne Specyficzne pojecia i wielkosci

Pixel — najmniejszy element plaskiej matrycy obrazu; punkt na
obrazie plaskim

*  Matryca (liczba pixeli) Voxel — najmniejszy element przestrzennej matrycy obrazu; punkt
obrazowy w przestrzeni
*  Glebokos$¢ bitowa (ile bitéw informacji o Rozdzielczo$¢ przestrzenna — okreslana przez najwigksza
jasnoSci jest na 1 pixel) mozliwg do rozréznienia liczbe par wysokokontrastowych obiektéw

na jednostke dlugosci; zdolnos¢ do obrazowania matych obiektéw

*  Wielkos¢ pixela (rozdzielczo$é¢ przestrzenna) Rozdzielczo$¢ kontrastowa — okreslana przez najwigksza

mozliwa do obrazowania liczbe pozioméw szarosci; zdolnos¢ do
obrazowania obiektéw malo rézniacych si¢ gestoscia

(xx]
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obrazu radiologicznego
mgr inZ. Ryszard Kowski

B 004

Obraz cyfrowy
Specyficzne pojecia i wielkosci

Dynamika kontrastu — okresla zdolnos¢ systemu
obrazowego do prezentacji elementéw obrazu znacznie
rézniacych sie gestoscia (absorpcja promieniowania)

SD — odchylenie standardowe — miara zmiennosci,
pokazujaca jak bardzo od $redniej wartosci odchylajg si¢
np. gestosci punktow obrazu jednorodnego; im wiekszy
szum, tym wi¢ksze SD

SNR - stosunek sygnatu do szumu — méwi o ile sygnal
jest silniejszy od szumu; im SNR wiekszy , tym lepszy
uzyskamy obraz

Obraz cyfrowy

Specyficzne parametry i wielkoS$ci

CNR - stosunek kontrastu do szumu — wyznaczany dla
dwéch obszaréw o réznych gestosciach mowi jak sprawnie
system obrazowy odwzorowuje roznice gestosci

MTF — wspélczynnik przenoszenia modulacji — jej
warto$¢ odwzorowuje rozdzielczo$¢ przestrzenna; mowi
jak sprawnie system odwzorowuje blisko siebie lezace
obiekty

DQE - sprawno$¢ wykrywania kwantow — mowi
jak sprawnie system obrazowy zamienia kwanty
promieniowania jonizujacego na czytelny obraz

(k%] (&%)
Obraz cyfrowy
o S DICOM
DICOM 3.0 (Digital Image Communication in
Medicine) - 1996 - ACR, NEMA, European Medical
Informatics Committee, Japanese Medical Informatics
Committee i inne
- obraz
- 12 bitow gtebokosci obrazu
- informacje o pacjencie
- dane badania, projekcji, warstwy etc
o0 Pmrresanres - Tile; 00000001
E;;I:E:E ;:}:E%!:s';er\D |A1‘ —SE'\EJJ’EJEI;QJEH‘ZM !E‘Yﬂil‘i]ﬁﬂti Wldth 17971 mm (512)
DICOM  maun e DICOM  Height 170,71 mm &12)
T e Resolution: 2848 picels per min
e e — D4
EZT;::;;:LEF:E;:!D:;)::]:Eﬂﬂ]caﬂ 16.2.2.2 1762569964 1241496085 405555 Cgmdmate D”gm BID
SR o Bl pr e 6 st
00200 Rows: 512 Displayrange:-10-90
No Threshold
Calibration Function: = a+hx
#:-31788.000000
tr1.000000
Unit "gray valug'
e ine e et 15 Pt GPormiantiojewd bl Sizkek AU ANBZKopen 200
S o e S 0 5657 (zx] Kapernik ABTEION 05 200800325 Kopernik Astelon obrazl00000001
~y
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B 004

Obraz cyfrowy

Obrazowanie — czynniki wptywajgce na efekt ostateczny:

A. Pacjent:
B. Detektor:

kontrast tkanek, rozproszenie...

przenoszenie modulacji i szumu, rozproszenie...

C. Obrdbka obr.: skala szarosci, jednorodno$c, odwzorowanie krawedzi...
D. Wyéwietlacz: modulacja, szum, skala szarosci, barwa...

E. Obserwacja: odbidr obrazu, rozpoznawanie...

Obraz cyfrowy

Idealny system radiologii cyfrowej:
wierne odwzorowanie obrazu otrzymanego
przy optymalnych parametrach ekspozycji
|pozwalajgce na wlasciwg interpretacje
System radiologii cyfrowej:
sprzet + czltowiek

Swiat nie jest idealny

(k%] (&%)
Obraz cyfrowy Obraz cyfrowy
Problemy z DR:
Co mozna oceniac: A. Defekt pixela
A. Radiolog: ,Obraz jest gorszy” wewnetrzne uszkodzenie komorki lub elementu brzegowego
B. Fizyk: B. Zmienna odpowiedz na dawke
Spadek rozrézniania kontrastu zmienno$¢ matrycy; fluktuacje w transporcie elektronéw w DR
Spadek ostrosci * niestabilno$¢ wzmacniacza
Spadek rozdzielczosci C. ,Duchy” lub powidoki
Zmniejszenie zakresu dynamiki kontrastowej ,duchy” — zmiana czuto$ci komorek lub ich odpowiedzi na dawke
Wzrost szumu powidok — efekt pradu ciemnego lub fluktuacji offsetu
Spadek czulosci D. Artefakty ,matrycowe” (Moire)
« interferencja linii monitora, matrycy lub czytnika z kratkg
Problem dla flzyk(')W E. Nieprawidtowa obrébka obrazu
* Niewtasciwe ustawienie
nie WSZ_yStkO daje SIQ jednoznacznie + Nieprawidtowe okreslenie struktur anatomicznych
okresli¢, nawet zakresy tolerancji (7= =
Obraz cyfrowy
Problemy z CR:
A. Biale obszary lub linie
*  brudna lub uszkodzona ptyta
B. Pionowe linie
«  zanieczyszczony uklad przesuwu plyty
C. ,,.Duchy” lub natozone obrazy
« nieskasowana lub niewystarczajaco skasowana plyta
D. Artefakty ,,matrycowe” (Moire)
¢ interferencja linii monitora, matrycy lub czytnika z kratka
E. Nieprawidlowa obrobka obrazu
*  Niewlasciwe ustawienie
* Nieprawidlowe okre$lenie struktur anatomicznych
= [

B 004 Str. 10.
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Q Metody otrzymywania i rejestracji
‘} 55 obrazu radiologicznego
mgr inZ. Ryszard Kowski B 004

Zmiany obrazu w czasie, od wlaczenia monitora przez
pierwsze 20 minut dla réznych typéw monitoréw

> ‘&5

LCD startujacy od ciemnego

L. B N ey

)l

|

LCD ze specjalng stabilizacia

— J. Siwek, ALSTOR |
(&%) (&%)

. Y . Procedury wzorcowe
: : alecany protokol badania |nominalna grubosé warstwy: |2- 3 mun tplny dok; 3 - 10 mm abszar potkal
) . . X skok spirali 1.0
Fol' wielkosé glowy, mwykle ok. 24 com
- A Kt pochylenia gantry 10- 12 st; do linii oczno - ustnef (minimalizacje dawki na gaiki
oczne
Window: 6; Level: 312, 183, -76, -600 Napiecte ] pomedla
Obcigienie [mAs] modlisie ngjmniefsze, bez utraty informacfi z obrazu
\Algorytm rekonstrukeyjny  (dla thankd migkkief
Window: 150;  Level: 312, 183, -76, -600 okt AT e B ey
140 - 160 HU (ocena mazgu w tylnym dole)
2000 - 2000 HU (kosci)
Poziom okna 40- 45 HU (obszar nadnamiotowy)
30- 40 HU (mazg w tylmym dolz)
200 - 400 HU (ocena kosci)

(&)
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Q Metody otrzymywania i rejestracji
* FSS obrazu radiologicznego
mgr inZ. Ryszard Kowski B 004

Opisywanie i prezentacja— 6

Czas administracji danyn

B 004 Str. 12.
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Podstawy ochrony radiologicznej
mgr inZ. Ryszard Kowski

B 005

Podstawy ochrony

Dawki promieniowania; jednostki

1. Pojecia
2. Wielkosci i jednostki
3. Natezenie promieniowania

radiologicznej
(%%
, Pojecia - 1
KROTNOSCI
i -6
0,000001 mikro h 10 Energia promieniowania - elektronowolty
0,001 mili m 103 Iy
0,01 centy ¢ 102 leV =16*%10""J
0,1 decy d 101
1 100 B 13
1.000 o K 100 1IMeV =1,6%107"J
1.000.000.000 giga G 109
(%7 i

Pojecia - 2
idmo promieniowania- 1
Widmo ciagle

Widmo liniowe

Eq Emx E
Widmo promieniowania elektromagnetycznego

Energia fotonu eVl
19” 19° 19°

o

Pojecia - 3

Emax Ear 2

(%) (%)
~y
norwa Projekt wspdifinansowany ze érodkéw funduszy norweskich i krajowych.
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*’ QFSS Podstawy ochrony radiologicznej
” mgr inz. Ryszard Kowski

Pojecia - 4

DAWKA - energia lub ladunek
dostarczona lub wytworzony w jednostce
masy / objetosci

MOC DAWKI - dawka w jednostce
czasu

(rx]

B 005

NAPROMIENIENIE - dostarczenie
dawki do okreslonego obiektu

SKAZENIE — ,,zabrudzenie” substancja
promieniotworcza

WCHLONIECIE - skazenie wewnetrzne (np.
pokarmowo, wziewnie etc)

(rx]

Pojecia - 4

W rentgenodiagnostyce
mozliwe jest jedynie
NAPROMIENIENIE

(%]

Wielkosci i jednostki - 1

AKTYWNOSC - A
liczba rozpadow promieniotworczych w jednostce
czasu

Jednostka: bekerel [Bq] 1Bq =1st
jednostka dawna: kiur [Ci]

1 Ci = 3.7 * 100 Bq = 37 GBq

(%]

Wielkosci i jednostki - 2
DAWKA EKSPOZYCYJNA - X
liczba par jonéw wytworzonych w jednostce masy
powietrza
Jednostka: kulomb na kilogram [C/kg]
Jednostka dawna: rentgen [R]
1R =2.58 *10* C/kg

MOC DAWKI EKSPOZYCYJNEJ
Jednostka: amper na kilogram [A/kg]
Jednostka dawna: rentgen na godzine [R/h]

Wielkosci i jednostki - 3

DAWKA POCHEONIETA - D
miara energii pochtonietej w jednostce masy
Jednostka: grej [Gy] 1Gy =1J/kg
Jednostka dawna: rad [rad]

100 rad = 1Gy

MOC DAWKI POCHLONIETEJ
Jednostka: grej na sekunde [Gy/s]

1 Gy/s =1 WI/kg
Jednostka dawna: rad/s

(%]

(rx]

B 005 str. 2.
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“’ QFSS Podstawy ochrony radiologicznej
” mgr inz. Ryszard Kowski

B 005

Wielkosci i jednostki - 8

KERMA - K

Suma energii kinetycznej wszystkich natadowanych
czgstek w jednostce masy.

Jednostka: J * kgt

Wielkosci i jednostki - 4

Dawka réwnowazna

ROWNOWAZMIK DAWKI - ﬂ

dawka pochtonieta w danym narzadzie lub tkance
zmodyfikowana przez wspétczynnik jakosci
promieniowania wg (Q)

H=Q*D

Jednostka: siwert [Sv]

Jednostka dawna: rem [rem]

1Sv = 100rem
(%« (%%
Wielkosci i jednostki - 5 e
wspolezynniki wy, Wielkosci i jednostki - 6
- fotony wszystkich energii DAWKA SKUTECZNA
« elektrony i miony (prawie) wszystkich energii EFEXTYWINY ROWNOWAZNIK DAWK] - E
+ neutrony < 10 keV dawka réwnowazna zmodyfikowana przez wspétczynnik
+ neutrony 10 keV - 100 keV 10 tlfankowi Wr
+ neutrony 100 keV - 2 MeV 20 He= T Wy '__'T
Jednostka: siwert [Sv]
* neutrony 2 MeV - 20 MeV 10 )
Jednostka dawna: rem [rem]
* neutrony > 20 MeV 5
* protony > 20 MeV (z wyt. protonéw odrzutu) 5 1Sv = 100rem
« czastki a, cigzkie jony, fragmenty rozszczepienia 20
(%) (%)
Wielkosci i jednostki - 7 UWAGA
Wy
+  Gruczoly plciowe (gonady) 0,2 1 H H
« Czerwony szpik kostny 0,12 Slwe rt [SV] JeSt JeanStka
" Jelitogrute 012 wszystkich dawek zwigzanych z
¢ Pluca 0,12
 Zoladek 012 fektami wywot nymi przez
* Pecherz moczowy 0,05 e e ta . yWO ywa y . p e
* Gruczoly sutkowe 0,05 pr0m|en|owan|e JOHIZUjaCe w
* Watroba 0,05 . .
.+ Praelyk 005 tkance zywej.
» Tarczyca 0,05
e Skéra 0,01
* Powierzchnia ko$ci 0,01
* Pozostale 0,05
(%) (%)

B 005 str. 3.
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” QFSS Podstawy ochrony radiologicznej
oo mgr inz. Ryszard Kowski

B 005

Natezenie promieniowania

Wielkoscig opisujgca natezenie
promieniowania jest moc. Jest to miara
dawki w czasie. Jednostkg jest jednostka
dawki na jednostke czasu

Moc dawki ekspozycyjnej [A/kg]
Moc dawki pochtonietej [Gy/s]
Moc dawki rownowaznej [Sv/s] etc, etc

Wielkosci
charakterystyczne
dla roznych
rodzajow
procedur

(%] (%]
Lampartg [Gy*cm?]
2 DAWKI
Dozymetr DAP Dt AR [Gy]
 acse area =2
roaet) C % )
[?y]
<% ]
Dawka wejsciowa — e \ Dawica L
(powierzchniowa) T i — Dtk
1\~ vl v
(ESD) _EJ
[Gy]
Dawka Pkn 3
skuteczna, E—— shuterzua (p—j'
-
Paci DAP [mGyx*cm?] A\
acjent Radiologia zabiegowa [ Dewka [yl
Dawka ] mt@ '%—:'
wyjsciowa = 4 m Stol DLP [mGy*cm] —_—
. Tomografia Komputerowa |
Crujnik /_ F—
automatyki o g et @
(miernik dawki —|Rejestrator ] C-I;DI [mGy] AGD [mGy] abnun
Iub mocy dawki) obrazu (%] Tomografia Komputerowa ) —_—

State pole wigzki, | bez Rolimacji

do obszaru |\ istotnego Rlinicznie
SSD
- Skin to Source =
Distance na
pacjenta
DD
SSD1 DAP ] DPS 1 _pr

SSD2 =2 x SSD1

SSD2 ’

DPDAP 2 DPS> DPr2 DLI2

DPr3 DLY 3

S50z PAP I 77
SST3 =4 x SSDI

Dawka na skore =
Dawka wejsciowa na skorg (ESD)
Dawka od rozproszenia (BSR)

DAP/ KAP

BSR - do 40%

BSR

SD = ESD + BSR
ESD = DAP/pole
2._SD =ESD % BSF 5 (%
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Dokument nr 60 (z 1991 roku)
Miedzynarodowej Komisji
Ochrony Radiologicznej (ICRP)
wskazuje na trzy etapy
(poziomy) uzasadnienia
radiologicznej procedury
medyczne;.

(rx]

1. Pierwszy (ogodlny): wynika z
przekonania, ze korzysci
przewyzszajq ryzyko.

(rx]

2. Drugi (6rupowy): wynika z
przekonania, ze przy tych
objawach zastosowanie
procedury utatwi postawienie
diagnozy lub poprawi efekty
leczenia w wiekszoSci podobnych
przypadkow.

(%]

3. Trzeci (indywidualny):
upewnienie sie, ze nie istniejq
inne metody uzyskania
koniecznych danych dotyczqcych
stanu konkretnego pacjenta, i ze
takie dane nie zostaty juz
wczesniej uzyskane.

(%]
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Podstawy ochrony
radiologicznej
w
radiologii klasycznej

£

1927r. — Migdzynarodowy Kongres
Radiologiczny powotat Migdzynarodowa
Komisje¢ Ochrony Radiologicznej (ICRP),
ktora miala okresli¢ zasady i praktyki
ochrony radiologicznej przed
promieniowaniem X w medycynie i przed
promieniowaniem emitowanym podczas
radioterapii.

(2.%]

Ochrona radiologiczna w Polsce

= 1925 — powstaje Polskie Towarzystwo
Radiologiczne (PTR)

= 1927 — przeksztatcenie PTR w Polskie Lekarskie
Towarzystwo Radiologiczne

Cele - ..”rentgenologia jest dla medycyny doniosta nauka, rownorze¢dng z
innymi dyscyplinami nauk lekarskich i powinna naleze¢ do
przedmiotow obowigzkowych w czasie studiow (warunki specjalizacji
w dziedzinie rentgenologii i nadania tytutu specjalisty rentgenologa).

Zarzad PLTR, w trosce o narazonych na promieniowanie
rentgenologdw, zaproponowat by poczynic starania w sprawie ustawy,
wedhug ktorej rentgenolog miatby 25% wyzsza pensj¢ i skrocony czas
pracy potrzebny do emerytury 0 25%.

[5%]

Podstawowe przestanki ochrony

radiologicznej:

Promieniowanie jonizujace moze by¢
szkodliwe.

Uszkodzenia sprzetu, uszczerbek na zdrowiu,
zwigkszenie kosztow, zwigkszone zuzycie energii i
materialow, bledne obrazy lub ich interpretacja...

(2.%]

Podstawowe przestanki ochrony Promieniowanie jonizujace moze mie¢ szkodliwy
radiologicznei: wplyw (ukryty pod stowem ,,narazenie”) na:

. . . P “\acsqa’)

Ochrona radiologiczna musi by¢ skuteczna. snosch P
AR
0go .
A\
Obnizanie dawek do poziomu akceptowalnego, © (ad\o\ogxc
minimalizacja szkodliwych efektow, doskonalenie Wyposale“
narzedzi i umiejetnosci, wdrazanie nowych metod i
technologii, obnizanie kosztéow — do rozsqdnego (soﬂe\ & cZﬁe)
) e cie ¢ y
poziomu (ALARA)  eksporyS
P c}@'ﬂ“ow
l5x] [#.%]
norway Projekt wspoifinansowany ze srodkdw funduszy norweskich i krajowych.

grants



& s

Podstawy ochrony radiologicznej w
radiologii klasycznej
mgr inZ. Ryszard Kowski

B 006

Na skuteczno$¢ ochrony radiologicznej majg znaczacy
wptyw:

1k \Na
utecmosc pra

£

Na skuteczno$¢ ochrony radiologicznej maja znaczacy
wpltyw:

ey
vy PO wie
0gd

CZXOW.‘ek

(2.%]

Na skuteczno$¢ ochrony radiologicznej majg znaczacy
wplyw:

[5%]

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia
21 sierpnia 2006r.

Rozgorzqdzenie Ministra Zdrowia z dnia 21 sierpnia
2000r.

w sprawie szczegétowych warunkow bezpiecznej
pracy z urzqdzeniami radiologicznymi

(Dz.U. z 2006r. Nr 180, poz. 1325)
Rozporzadzenie obowiazuje od dnia 05.09.2006r.

(2.%]

Rozporzadzenie MZ z dnia 21.08.2006

»Wymagania dla pracowni, gabinetow rtg i
ambulansow

»Wymagania dla aparatow rtg

[&x]

Rozporzadzenie MZ z dnia 21.08.2006 - definicje

ambulans rentgenowski —
pojazd z zainstalowanym zestawem rentgenowskim
wykorzystywanym do celow medycznych;

zestaw rentgenowski —
aparat lub zestaw aparatury skladajgcej si¢ z urzqdzen
przeznaczonych do wytwarzania i wykorzystywania
promieniowania rentgenowskiego, w ktorych irodlem
promieniowania jonizujgcego jest lampa rentgenowska;

B UUb ST Z.
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Rozporzadzenie MZ z dnia 21.08.2006 - definicje

pracownia rentgenowska —
pomieszczenie lub zespot pomieszczen, przeznaczonych
do wykonywania medycznych procedur radiologicznych
z wykorzystaniem promieniowania rentgenowskiego;

gabinet rentgenowski —
pomieszczenie pracowni rentgenowskiej, w ktorym
zainstalowana jest na stale co najmniej jedna lampa
rentgenowska.

Rozporzadzenie MZ z dnia 21.08.2006

WENTYLACJA
Gabinety rentgenowskie — 1,5-krotna wymiana powietrza na

godzine.

Ciemnia ,,mokra” — 3-krotna wymiana powietrza na
godzine.

£

(2.%]

Zabronione jest stosowanie nastepujgcych aparatow rtg:

» do przeswietlen bez toru wizyjnego lub cyfrowego zapisu
obrazu;

» polfalowych (jednopulsowych); z wyjgtkiem
stomatologicznych

» petnofalowych (dwupulsowych); z wyjgtkiem
stomatologicznych

» mammograficznych bez generatora z przemiang
czestotliwosci i bez stolika z ruchomq kratkq
przeciwrozproszeniowg,

[5%]

Zabronione jest stosowanie nastepujacych aparatow rtg:

> zestawow rentgenowskich do przeswietlen bez miernika
czasu ekspozycji (max czas skopii — 10 min)

» zestawow rtg uiywanych w radiologii zabiegowej bez
o miernika wielkosci ekspozycji (rejestrator dawki)
umozliwiajgcego oceng naraienia pacjenta,
o skopii pulsacyjnej,
o uktadu zapamigtywania ostatniego obrazu.

(2.%]

Ponadto aparaty musza by¢ tak zainstalowane, by:

> zapewnié dostep do pacjenta 7 co najmniej dwéch stron

» odleglosé lampy rtg (osi wigzki) od najblizszej sciany byla
wigksza niz 1,5 m

» uniemoZzliwi¢ skierowanie wigzki promieniowania
rentgenowskiego w strong sterowni lub drzwi wejsciowych

[&x]

Na skuteczno$¢ ochrony radiologicznej maja znaczacy

wpltyw:

¥ %)

B UUb SIT. 3.
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USTAWA z dnia 29 listopada 2000r.
PRAWO ATOMOWE - nowelizacje

Z dnia 12 marca 2004 r.

0 zmianie ustawy — Prawo atomowe oraz ustawy o oplacie
skarbowej

(Dz. U. z 2004 Nr 70 poz. 632)

OBWIESZCZENIE MARSZALKA SEJMU
RZECZYPOSPOLITEJ POLSKIEJ

z dnia 30 czerwca 2004 r.

w sprawie ogloszenia jednolitego tekstu ustawy — Prawo
atomowe

£

USTAWA z dnia 29 listopada 2000r.
PRAWO ATOMOWE - nowelizacje

Ustawa z dnia 24 lutego 2006 r.
0 zmianie ustawy — Prawo atomowe
(Dz. U. z 2006 Nr 52 poz. 378)

Nowelizacja zwigzana z wdrozeniem do prawa krajowego postanowief
dyrektywy 2003/122/Euroatom z dnia 22 grudnia 2003r. W sprawie
kontroli wysokoaktywnych zamknigtych zrodet promieniotworczych i
zrodet niekontrolowanych

tekst jednolity Dz. U. z 2007r nr 42, poz. 276

(2.%]

USTAWA z dnia 29 listopada 2000r.
PRAWO ATOMOWE - nowelizacje

Ustawa z dnia 11 kwietnia 2008 r.
0 zmianie ustawy — Prawo atomowe
(Dz. U. z 2008 Nr 93 poz. 583)
wchodzi w zycie od dnia 25 grudnia 2008r.

Nowelizacja zwiazana z wdrozeniem do prawa krajowego postanowien
dyrektyw Rady:
2003/122/Euroatom z dnia 22 grudnia 2003r.
w sprawie kontroli wysokoaktywnych zamknigtych zrodet
promieniotworczych i zrodet niekontrolowanych
2006/117/EUROATOM z dnia 20 listopada 2006r.
W sprawie nadzoru i kontroli nad przemieszczaniem odpadow
promieniotworczych oraz wypalonego paliwa jadrowego

[5%]

Rola ustawy

Ustawa Prawo atomowe wprowadzila
zintegrowany system zapewniajgcy
bezpieczenstwo jgdrowe i ochrone

radiologiczng dla wszystkich rodzajow
dziatalnosci zwigzanej ze stosowaniem
promieniowania jonizujgcego.

(2.%]

System ochrony radiologicznej
» Obowigzek uzyskania zezwolenia na dziafalnosé.
» Ustanowienie nadzoru nad stosowaniem promieniowania
przez panstwowe organy.
» Ustanowienie odpowiedzialnosci kierownika zakladu

» Wprowadzenie obowigzkowego nadzoru wewnetrznego
prowadzonego przez inspektora ochrony radiologiczne;j.

» Obowigzek optymalizacji i kontroli naraienia
> (ocena narazenia)
» Obowigzek kontroli srodowiska pracy

» Obowigzek okresowego szkolenia 7 zakresu ochrony
radiologicznej oraz zakresu ochrony radiologicznej
pacjentow

[&x]

Z
v

AN NN Y N N0 N N N N N NN

Rozdziat 1 - Definicje

definiowanie okreslen:

Audyt kliniczny

Bezpieczenstwo jadrowe

Dawka grani pochlonieta, row zna, ski

Medyczna procedura radiologiczna

Medyczny wypadek radiologiczny

Narazenie

Ochrona radiologiczna i ochrona radiologiczna pacjenta
Ograniczniki dawek

Poziomy referencyjne

Pracodawca, pracownik, praktykant

Program zapewnienia jakoS$ci (wczesniej- program bezpi a jgdrowego)
Radiologia zabiegowa, radioterapia, rentgenodiagnostyka, medycyna
nuklearna

System zarzadzania jakoScig

Szkoda dla zdrowia czlowieka

Teren kontrolowany i nadzorowany

B UUb ST 4.
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Wewnetrzny nadzor: IOR;
odpowiedzialnos¢: Kierownik

Wewnetrzny nadzor nad przestrzeganiem wymagan bezpieczenstwa
jadrowego i ochrony radiologicznej sprawuje osoba, ktéra
posiada uprawnienia 10R

Uprawnienia nadaje:

> Prezes Panstwowej Agencji Atomistyki

> Gléwny Inspektor Sanitarny

w zaleznoSci od tego, ktéry organ jest wlasciwy do wydania
zezwolenia na prowadzenie dzialalno$ci

(uprawnienia waine przez okres 5 lat, moZliwos¢ cofnigcia uprawnien
w przypadku utraty petnej zdolnosci prawnej przez IOR lub
stwierdzenia nieprawidlowego wywigzywania si¢ 7 obowigzkow)

£

Zapewnienie przeprowadzania badan
lekarskich: wstepnych, okresowych i
kontrolnych.

Zapewnienie szkolen wstepnych i okresowych
zgodnie z programem

(2.%]

Rejestr dawek

1. Pomiary dawek indywidualnych moga by¢ wykonywane przez
akredytowane laboratoria

2. Warto$ci dawek indywidualnych pracownikow kategorii A
przekazywane sa do centralnego rejestru dawek (PPAA)

3. Przed zatrudnieniem pracownika w warunkach narazenia kierownik
jednostki organizacyjnej jest zobowigzany wystapi¢ do PPAA z
whnioskiem o informacje z centralnego rejestru dawek o dawkach
otrzymywanych w ciagu ostatniego roku kalendarzowego oraz w
ciagu ostatnich 4 lat.

Przekroczenie dawek

Po stwierdzeniu przekroczenia ktorejkolwiek z dawek
granicznych:

1. Skierowanie na badania lekarskie

2. Dalsza praca w warunkach narazenia wymaga
zgody lekarza

3. W przypadku podejrzenia powstania choroby
zawodowej = przepisy prawa pracy

[5%]

(2.%]

Rozporzadzenia, w ktérych jest mowa o
zasadach ochrony personelu

Rozporzadzenie Rady Ministrow z dnia 18 stycznia 2005 .
W sprawie dawek granicznych promieniowania jonizujgcego.
(Dz. U. z 2005r. Nr 20, poz. 168)

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 21 sierpnia 2006 r.
w (sjgrawt:e szezegblowych warunkow bezpiecznej pracy 7 urzqdzeniami
radiologicznymi.

(Dz. U. z 2006r. Nr 180, poz. 1325)

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 18 lutego 2011 r.

w sprawie warunkow bezpiecznego stosowania promieniowania

jonizujgcego dla wszystkich rodzajow ekspozycji medycznej.
(Dz. U.z2011r. Nr 51, poz. 265)

Rozporzadzenie Rady Ministrow
z dnia 18 stycznia 2005r.

w sprawie dawek granicznych
promieniowania jonizujgcego
(Dz. U. Nr 20 z dnia 3 lutego 2005r., poz. 168)

Rozporzadzenie obowiazuje od dnia 17.02.2005r.

[&x]

i)
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Ocena narazenia

1. Oceny narazenia pracownikow dokonuje si¢ dla
kazdego roku kalendarzowego w oparciu o dawki
wyznaczone na podstawie pomiarow (dozymetria
indywidualna lub srodowiskowa), wykonywanych
w okresach nie dluiszych ni trzymiesieczne, a
jezeli okres zatrudnienia w warunkach narazenia
jest krotszy niz trzy miesigce, po zakonczeniu tego
okresu.

2. Oceny narazenia 0sob z ogoétu ludnosci dokonuje
sie raz w roku.

£

Ocena narazenia

Wyznaczajgc dawki skuteczne, zmniejsza sie
je o dawki wynikajgce 7 naturalnego tla
promieniowania jonizujgcego wystepujgcego
na danym terenie, uwzgledniajgc rzeczywisty
czas naraZenia. Jezeli o naturalne nie jest
znane, za jego wartosé przyjmuje sie 2,4 mSv
w ciggu roku kalendarzowego.

(2.%]

Na skuteczno$¢ ochrony radiologicznej majg znaczacy
wplyw:

1 fin a“sow

W16\<

MoZiW 08¢

CzI0

[5%]

Na skuteczno$¢ ochrony radiologicznej majg znaczacy
wplyw:

realizacja zobowigzan
pracownik <> pracodawca

CZXOW.‘ek

(2.%]

Rozdzial 3 — Zatrudnianie pracownikow

Warunki zatrudnienia pracownikow:

1. Orzeczenie o braku przeciwwskazan do zatrudnienia w
warunkach narazenia wydane przez lekarza posiadajgcego
odpowiednie kwalifikacje

2. Do pracy ze Zrédtem promieniowania jonizujgcego mozna
dopuscic pracownika, ktory posiada odpowiedniq do
stanowiska pracy znajomosé przepiséw z zakresu
bezpieczenstwa jadrowego i ochrony radiologicznej oraz
niezbedne umiejetnosci.

Szkolenia wstepne i okresowe - nie rzadziej niz co 5 lat

zgodnie z programem szkolen zatwierdzonym przez
organ wydajacy zezwolenie.

[&x]

Podsumowanie: Ustawa rozdz. 3 — obowigzki
pracodawcy

Zapewnienie wykonywania dziatalnosci zgodnie z
zasadg optymalizacji, wymagajqcq aby, przy rozsgdnym
uwszglednieniu czynnikow ekonomicznych i
spolecznych, liczba naraionych pracownikow i osob z
0gotu ludnosci byta jak najmniejsza, a otrzymywane
przez nich dawki byly mozliwie male.

Kierownik ustala ograniczniki dawek dla personelu.

B UUb SIT. 6.
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Rozdzial 3 — Ochrona zdrowia pracownikow,
obowiazki kierownika

Odpowiedzialno$¢ kierownika jedn. org. za przestrzeganie wymagan
bezpieczenstwa jadrowego i ochrony radiologicznej

» zglaszanie zmian dotyczgcych danych 0kreAlonth w zezwoleniu;

Rozdzial 3 — Ochrona zdrowia pracownikow,
obowiazki kierownika

W kazdej jednostce organizacyjnej

» przestrzegame igan ochrony rad
> dni lub weryfikacj dni dlu nawth lub istniejgcych . . . rr .
Eiainoer; wykonujacej dzialalnos¢ wymagajaca
» Sci zgodnie 7 zasadg opt . - . -
> praeprowadzatie oceny naraienia pracownikow; zezwolenia kierownik od powi ada za
» ustalanie ogranicznikéw dawek; . . .
f 1p pr epnych i okresowych szkolen pracownikow; Opracowanle 1 Wdrozenle programu
» opracowywanie programu szkolen;
> zaltczamepmcowmkaw do kategamA lub B; 1 10 1 L
> zap wymagan dla terenéw kontrolowanych i nadzorowanych; Zapewnlenla .] akOSCI'
» prowadzenie rg]e_stru dawek indywidualnych i przekazywanie wynikow do
centralnego rejestru dawek;
» zapewnienie opieki medycznej (sprzet dozymetryczny, srodki ochrony
indywidualnej).
[#.x] [#.%]
Zobowiazania Kierownika Kary

Zapewnia pracownikom:

»  opieke medyczna,

»  $rodki ochrony indywidualnej,

»>  sprzet dozymetryczny,

»  prowadzenie pomiarow dawek lub pomiaréow
dozymetrycznych oraz rejestracji wynikéw.

[5%]

Kierownikowi jednostki organizacyjnej, ktory

» prowadzi dziatalno$¢ bez wymaganego zezwolenia,
lub

» dopuszcza do narazenia pracownika lub innej osoby
(przekroczenia dawek granicznych), lub

»nie dopetnia obowiazkow w zakresie (...) ochrony
radiologicznej

wymierza sie kare pieniezng

(2.%]

Ostony (jedna z podstawowych metod ochrony
radiologicznej) dzielimy na:

S

Oslony state — beton, cegla, panele nascienne
zawierajqce otow, barytobeton, szkio (akryl)
olowiowe...

[&x]

Ostony (jedna z podstawowych metod ochrony
radiologicznej) dzielimy na:

Ruchome

Ostony ruchome — szkto olowiowe, szkto
,akryl” otowiowe,, blacha olowiana,
blacha stalowa...

(7]
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Ostony (jedng z podstawowych metod ochrony
radiologicznej) dzielimy na:

Oslony indywidualne — guma olowiowa,
lateks / bizmut, otow, szkto (akryl)
ofowiowe...

£

O skutecznosci ostony mowi jej zdolnosé do
ostabienia promieniowania, czyli wartosé¢
utamka:

dawka przed ostong

dawka za ostona

(2.%]

Ostony state

Konstrukcja $cian, stropéw, okien, drzwi oraz
zainstalowane urzadzenia ochronne w pracowni
rentgenowskiej zabezpieczaja osoby pracujace:

1) w gabinecie rentgenowskim przed otrzymaniem w ciggu
roku dawki przekraczajgcej 6 mSv;

2) w pomieszczeniach pracowni rentgenowskiej poza
gabinetem rentgenowskim przed otrzymaniem w ciggu
roku dawki przekraczajgcej 3 mSv;

3) w pomieszczeniach poza pracowniq rentgenowskq, a takze
osoby 7 ogotu ludnosci przebywajgce w sqsiedztwie przed
otrzymaniem w ciggu roku dawki przekraczajgcej 0,5 mSv.

[5%]

Oslony stale

Konstrukcja $cian i stropow oraz okien i drzwi pracowni
rentgenowskiej zrnajdujgcych si¢ w budynkach
mieszkalnych zapobiega otrzymaniu przez osoby z ogétu
ludnosci w roku kalendarzowym dawki skutecznej
przekraczajgcej wartosé 0,1 mSv.

Moc dawki promieniowania rentgenowskiego na
zewnetrznych scianach ambulansu rentgenowskiego
do wysokosci 2,5 m od powierzchni ziemi nie przekracza
0,1 mGy/h przy maksymalnych parametrach pracy lampy
i najwigkszej rozwartosci przestony oraz najczesciej
stosowanym kierunku wigzki promieniowania.

(2.%]

Dawka od tfa i innych zrodet

[&x]
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Podstawy ochrony radiologicznej w
# QFSS radiologii klasycznej B 006

mgr inZ. Ryszard Kowski

Prawdowpodobienstwo szkody zdrowotnej
na kazde 100 Sv [Effelkty
Nowotwér (zgon) ] stoehastyczne
. . | | Nowotwor 1
‘ A® /\‘l‘«‘f
w Powainy efekt dziedziczny 1,3
D k k t k Sumarycznie 7.3
aW a VS S u e Grupa wiekowa (Iata) \’\'spr'-lra?xﬂ; wzrostu
10 x3

10-20 x2
20-30 x L.5

30 - 50 x 0.5

20 - 80 x 0.3

— - 80 1vzyko nieistotne
%%
Efekty
Progowe
|
{ AL
0 ¢ a \ |
sdo 15 0 - [ J ), e VS S

Zmian y

Brak dawki granicznej

[5%] (2.%]

[los¢ informacy
VS
dawka

[&x]
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Podstawy ochrony radiologicznej w
radiologii klasycznej
mgr inZ. Ryszard Kowski

B 006

promieniowaniem

Pacjent
— optymalizacja

DAWKA  DAWKA
promieniowania srodka
jonizujacego kontrastowego
5% [2%]
Pe rsonel OPTYMALIZACJA
— ochrona przed o nie 7y
REDUKCJA DAWKI

OPTYMALIZACJA

To wie tylho

POPRAWA JAKOSCI OBRAZU

B UUb ST, 1U.
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wan, Podstawy ochrony radiologicznej w

# QFSS radiologii klasycznej B 006

=l mgr inZ. Ryszard Kowski

Badanic Dawka [jusv]| Ryzyks raka
Wewngtrzustne f~ 3,3 0,02 - 0,6
S p———— = Panoramiczne 3,35 -30|0.2(~ 19
OPTYMALIZAC"JA .
CT zuchwy 364 - 1202] 18,2 - 88
CT szczeki 100 - 3324| & - Z4H2Z
Status radiologiczny| 150 9.5
CBCT -7 | 2-5
Panstwe Liczba zdjeé Liczba zdjecna

"OBRAZU PRZY ROZSADNIE
Niemcy 22 520 000 274

m’“ S Hiszpania S 515 000 138
DAWCE Luxemburg 191 000 433

Holandia 2 700 000 169
Portugalia 936 000 926
Finlandia 1 484 000 286
Szwecja 15 000 000 1660
[ﬂ ‘Wielka Brytania 12 500 000 209

x| [#.%]
b UUb olr. 11.
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B 006

£

(2.%]

[5%]

Trzy podstawowe techniczne metody
ochrony przed promieniowaniem
jonizujacym:

 § 4 b
odleglosé

ostona

N

(2.%]

MYSLENIE

* Prawidlowe ustawienie filtracji
« Kratka przeciwrozproszeniowa !
« Swiadomy wybér jakosci obrazu ,‘
« Swiadome uzycie procedur specj'\alnych

« Swiadome pozyqonowanle pahjenta

* Rozsadne korzystanie z automatxkl {AlﬁC /

ADRC) e Te
« System Zarzadzania Jakoscia -

[&x]

Audyt kliniczny zewnetrzny
...) Ponadto nalezy przygotowa¢ do przekazania materialy
dokumentujace:

Dwie ostatnie sesje Analizy wynikow niezgodnych z zatoZonymi kryteriami (kto bral
udzial, ilosci wzgledne vs priyczyny odrzucen, analiza przyczyn, wnioski),

Dzialania korygujgce i zapobieg e wyk w ciggu ich 12 miesigcy w
ukladzie: przyczyna ia — rodzaj pod dzialania — osiggniety efekt,
Wyniki ich audito etrznych obejmujgcych pelny zakres okreslony w

7.

iuwraz z dok Inej realizacji dziatan korygujgcych

h 7 ustalen | itowych oraz oceng ich skutecznosci
Sposob realizacji nadzoru nad
dawkami i ich optymalizacji
— zasady i zapisy

Rozpor:

B 0Ub ST, I,
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