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ABSTRAKT

Pfedmétem diplomové prace je problematika zdroji ionizujiciho zafeni se
zaméfenim na jejich vyuZivani ve zdravotnictvi, a naopak zneuZzivani v oblasti
radiologického terorismu. Teoretickd cast prace se zabyva problematikou
ionizujiciho zafeni a jeho vyuziti. Uvod je vénovan téinkéim zafeni na clovéka.
Dale jsou zminény principy radiac¢ni ochrany a legislativa, jejiz dodrZovani je
v této oblasti klicové. Podstatna ¢ast prace se vénuje zdrojiim ionizujiciho zareni
pouzivanym ve zdravotnickych zafizenich v oblastech nukledrni mediciny,
radioterapie a radiodiagnostiky. Posledni ¢ast teoretického tiseku je zaméfena
na zabezpeceni téchto zdrojii a moznosti jejich zneuziti ve formé radiologickych

zbrani a terorismu.

Praktickd c¢ast prace je vytvofena zudaju ziskanych ve vybranych
zdravotnickych zafizenich. Jedna se o informace o zdrojich, které se nachazi
na oddélenich nukledrni mediciny, radioterapie a radiodiagnostiky. Je popsan
prehled téchto zdrojii s dopliujicimi informacemi o opatfenich, kterd jsou
zavedena sohledem na nepovolany pfistup ke zdrojim a moznosti jejich
odcizeni a zneuZiti. V druhé ¢asti je vytvorena simulace pouziti tzv. ,Spinavé
bomby” na mékky cil v podobé vybraného zdravotnického zafizeni. Vybuch
nastrazného vybusného zafizeni se smési radioaktivnich latek je vytvofen
v softwarovém programu TEREX, ktery dokdze ze vstupnich dat od uzivatele
simulovat mimorddnou udalost v podobé tutoku radiologickou zbrani.
Na zdkladé nasbiranych dat je provedeno vyhodnoceni zabezpeceni zdrojii

ionizujiciho zafeni a moznosti jejich zneuZziti.

Klicova slova

Zdroje ionizujiciho zafeni; zdravotnicka zafizeni; zabezpeceni; opatfeni;

zneuziti



ABSTRACT

The subject of the thesis is the issue of sources of ionizing radiation focused on
their use in health care, and, on the other hand, their abuse in radiological
terrorism. The theoretical part of the work is aimed to the topic of ionizing
radiation and its use. The first part deals with the effect of radiation on human
being. Next, the principles of radiation protection and legislation, whose
compliance is crucial, are mentioned. A substantial part of the work deals with
sources of ionizing radiation used in medical facilities in the fields of nuclear
medicine, radiotherapy and radio-diagnostics. The last part of the theoretical
section is aimed to the security of these resources and the possibility of their

misuse in the form of radiological weapons and terrorism.

The practical part of the work is based on data obtained in the selected medical
facilities. It concerns with the sources found in the departments of nuclear
medicine, radiotherapy and radio-diagnostics. An overview of these resources
and additional information on the measures that are introduced with regard to
unauthorized access to resources and the possibility of their theft and misuse is
described. In the second part the use of so-called "dirty bomb" on a soft target in
the form of a selected medical device is simulated. The explosion of a booby-
trapped explosive device with a mixture of radioactive substances is created in
the TEREX software program. This program is able to create a major emergency
in the form of an attack with a radiological weapon from user’s input data. Based
on the data collection, the evaluation of the security of ionizing radiation sources

and the possibility of their misuse is performed.

Keywords

Sources of ionizing radiation; medical facilities; security; measures; abuse
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1 UVOD

Zdroje ionizujictho zafeni hraji velkou roli v mnoha odvétvich a jsou
nenahraditelné. Ve zdravotnictvi to plati dvojnasob. Diky diagnostickym
zatizenim jsou lékati schopni diagnostikovat nejriznéjsi zranéni a onemocnéni,
v radioterapii zase zafeni likviduje nadorovou tkan, kterou pomahaji v téle najit
radiofarmaka pouzivand v nuklearni mediciné. KaZda mince ma vSak dvé strany,
stejné tak zdroje ionizujictho zafeni nemaji jenom pozitivni ucinky,
ale i negativni, kdy se mohou stat neovladatelnymi nebo mohou byt zneuzity
k nelegdlnim ucelim. K nejznaméjsim udalostem 2z novodobé historie
v souvislosti s radioaktivitou patfi ¢ernobylska havarie nebo titoky na HiroSimu
a Nagasaki. Nejen tyto udalosti pfispély k tomu, Ze je nutné zabyvat se otazkou
ochrany a zabezpeceni zdrojt ionizujictho zafeni a moZnostmi jejich zneuZziti.
Napriklad radiologické zbrané v rukou teroristi by také mohly napdachat velké
Skody na majetku, Zivotnim prostfedi a lidskych Zivotech. Samotné zdroje zareni
jsou pouzivané v mnoha odvétvich a jejich velkd c¢ast se vyskytuje pravé
ve zdravotnictvi. Otazkou je, jak pravdépodobné jsou utoky zbranémi, jako
je ,$pinava bomba”, a jakd tiroven ochrany zdrojii ve zdravotnickych zafizenich

je dostatecnd k prevenci jejich odcizeni za ticelem zneuziti k témto ttokim.

Teoreticka ¢ast prace obsahuje prehled biologickych téink ionizujiciho zafeni
na lidsky organismus, ddle se zabyva radiacni ochranou a prislusnou
legislativou. Nasledné se vénuje zdrojim ionizujictho zafeni pouzZivanym
ve zdravotnictvi, véetné opatfeni a zabezpeceni, které sjejich vyuzZivanim
souvisi, a zabyva se i moznostmi jejich zneuziti. Praktickd c¢ast je vénovana
zdrojim zafeni ve zdravotnickych zafizenich se zaméfenim na jejich zabezpeceni
a také je vénovan prostor problematice zneuziti téchto zdroji ve formé Spinavé

bomby.
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2 CILE PRACE A HYPOTEZY

Hlavnim cilem prace je zmapovat zdroje ionizujictho zafeni ve vybranych
zdravotnickych zafizenich se zaméfenim na jejich zabezpeceni. Predevsim
se jednd o popis opatfeni, kterd maji zabranit nepovolanému vstupu
ke zdrojiim, pfipadné jejich odcizeni a naslednému zneuziti. Sbér dat bude
probihat na vybranych oddéleni radiodiagnostiky, oddéleni radiacni onkologie
a oddéleni nukledrni mediciny. Nasledné probéhne vyhodnoceni celkového
zabezpeceni zdroji na vybranych oddélenich vcetné pfipadného navrZeni pfijeti

dalSich opatfeni. Bude posouzena a porovndna moznost zneuziti zdrojii

na jednotlivych oddélenich.

Dal8im cilem je vytvofit simulaci pouZiti Spinavé bomby v programu TEREX,
kde by potenciondlné mohly byt pouzity radioaktivni latky nachazejici

se ve zdravotnickych zafizenich.
Hypotézy:

1) Zabezpeceni zdroju ionizujiciho zafeni ve zdravotnickych zafizenich je
dostatecné.
2) Riziko zneuziti zdroji ionizujiciho zafeni ve zdravotnickych zafizenich

k vyrobé Spinavé bomby je minimalni.

1



3 PREHLED SOUCASNEHO STAVU

vvvvvv

zdravi obyvatel. Obecné na lidsky organismus kazdy den ptisobi rtizné vlivy,
které pozitivné i negativné ovliviiuji zdravotni stav jedince. Jednim z nich je
i ionizujici zafeni (IZ), se kterym se obyvatelstvo celého svéta setkava
v kazdodennim Zivoté. Pokud IZ ptlisobi ve vysSich davkach, ma schopnost
zpusobit zlomy molekul DNA, tedy poskozovat burlky. Diky reparacnim
mechanismtim je organismus schopny se branit, ale pouze do urcité miry. Je-li
clovék vystaven ptisobeni 1Z, vliv na jednotlivé tkané a orgdny zdvisi na mnoha

faktorech [1].

3.1 Biologické ucinky ionizujiciho zafeni

Od té doby, co bylo IZ objeveno, a od zacatku vyuZivani jeho tucinku
v mediciné, pramyslu a dalSich odvétvich, je jiz povazovano za
nepostradatelného pomocnika. Po urcité dobé od jeho objeveni bylo zjisténo,
Ze 17 je za urcitych okolnosti nebezpecné a zptisobuje zdravotni komplikace az
smrt. Na podkladé téchto zjisténi bylo nutné zavést urcity soubor pravidel, ktery
bude zarucovat kontrolu nad IZ a také omezi nezddouci ozafeni osob. A pravé
tehdy bylo vyddno prvni doporuceni tykajici se radiaéni ochrany (RO)
Mezindrodnim vyborem pro ochranu pfed zafenim X a radiem (International
X-rayand Radium Committee — IXRPC), zalozenym v roce 1928. Diky vyvoji
technologii se cely systém ochrany pfed IZ modernizoval a zdokonaloval s cilem
zajistit co nejvyssi stupen ochrany obyvatelstva pfed negativnimi vlivy IZ.
problematikou Mezinarodni komise pro radiologickou ochranu (International
Commission on Radiological Protection — ICRP), ktera vznikla z IXRPC v roce
1950. Jeji doporuceni a pokyny jsou smérovany predevsim na regulujici organy,
organizace a jednotlivce odpovédné za RO. Na pocatku studii zaméfenych na
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plisobeni IZ na ¢lovéka nebyl bran ohled na rozdil mezi akutnimi a chronickymi
biologickymi tcinky IZ. V 50.letech 20. stoleti nastal velky rozvoj vyuzivani 1Z
a bylo jiZ nutné tyto ucinky odlisit. Postupem casu vznikla predevsim snaha
o zajisténi co nejvyssi ochrany pred IZ se soucasnym dosaZenim co
nejefektivnéjsiho vyuziti IZ v ramci vSech jeho moznych aplikaci. Pravé proto byl
investovan cas i finance do vyzkumu, ktery se tykal biologickych tcinkt na
clovéka, a to jak pfi ozafeni vysokymi, tak i nizkymi davkami. Diky témto
studiim byla dokazana znacnd odliSnost mezi témito dvéma jevy a byly popsany
rozdily ve zdravotnich ucincich zafeni na clovéka s ohledem na velikost

absorbované davky [1, 2].

Veskeré znalosti o IZ a jeho vlivu na obyvatelstvo jsou stdle prozkoumavany
a nejnovéjsi poznatky jsou implementovany do aktudlnich trendit v RO.
V nésledujicich odstavcich se budeme zabyvat celkovym vlivem IZ na zdravi
clovéka, které jsou vyjadfeny deterministickymi a stochastickymi ucinky.
Na obrazku 1je zndzornény proces, ktery probiha pfi ozateni lidského organismu

[1].

organismus
opravuje

poskozeni

produkce volnych nastava smrt

radikala bunky

interakce IZ s dochazi k
tkani poskozeni DNA
bez trvalych nastavaji trvalé
zmén zmény DNA

Obrdzek 1 Schéma procesii v organismu od ozdteni po konkrétni i¢inky [3].
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Stochastickeé ucinky jsou bezprahové ucinky, jejichz pravdépodobnost stoupa
srostouci davkou. Jejich vyskyt je podminén mutacemi bunék.
Pravdépodobnost, Ze tyto ucinky nastanou, je zavisld na efektivni davce
absorbovaného IZ. U osob, které v minulosti Celily radia¢nimu poskozeni, je
moznost, Ze pfetrvaji ireverzibilni zmény, které se v priibéhu let projevi jako
pozdni dtsledky ozafeni. Tyto zmény jsou spojeny s hyperplazii a dystrofii
tkani. Lze také nalézt genetické mutace u déti, jejichz rodice byli v minulosti
ozafeni. Mezi dalsi projevy pozdni radiacni patologie 1ze zahrnout nadorové
postiZeni a zkrdceni doby Zivota. Existence prahové davky, pfijejimz pfekroceni
dojde kvyvolani konkrétnich uéinkd na lidsky organismus, je zdkladem
deterministickych (tkanovych) ac¢inki. Jsou podminény ztratami v bunéénych
populacich, které hraji hlavni roli v Zivotné dtilezitych procesech v téle. Mira
ucink zavisi na davce, ¢im vétsi je, tim zavaznéjsi jsou tcinky na zdravi clovéka

3, 4].

3.1.1 Projevy deterministickych (tkanovych) acinku

Pokud dojde k ozafeni lidského organismu, nastdva tzv. ,nemoc z ozareni”.
To, jak vazny prubéh toto onemocnéni bude mit, nejvice zalezi na absorbované
davce, dale také na druhu IZ, na ¢asovém rozlozeni ozareni nebo na tom, zda
zafeni ptisobi na clovéka uvnitf nebo vné organismu. Radia¢ni poskozeni, které
vznikd, délime na celotélové a lokdlni a zpohledu casového na akutni
a chronické. KnejvyznamnéjSimu poskozeni dochdzi pfi vysokych davkach
zafeni, kdy nastdva rozvoj akutni nemoci z ozafeni (ANO). Detailni rozbor
onemocnéni byl u¢inén poté, co probehl jaderny titok na japonska mésta (1945),
ktery pfinesl smrt lidi v dtisledku ozafeni. Poté se objevovaly jednotlivé ptipady
ANO, kterou onemocnéli lidé pfi nehodach v jadernych reaktorech, pii ztraté

kontroly nad zdroji ionizujiciho zafeni (ZIZ) nebo pfi ¢ernobylské havarii [1, 3].
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3.1.2 Akutni nemoc z ozareni

Akutni nemoc z ozafeni vznika v duasledku ozafeni celého organismu
nebo jeho podstatné casti rovnomérnym nebo relativné rovnomérnym
rentgenovym, gama nebo neutronovym zarenim. Proces ozafeni je z ¢asového
hlediska kratky a jedna se o ozafeni vnéjsi. Samotna absorbovana davka musi byt
vyssi nez 0,7 Gy. Z lékatského pohledu dochazi k poskozeni cervené kostni
dfené, epitelu tenkého stfeva a centralni nervové soustavy. Podle toho, do jaké
miry jsou tyto organové systémy postizeny, délime ANO do 4 zdkladnich
klinickych forem a jejich kombinaci. V tabulce 1 jsou zobrazeny klinické formy

a stupné zavaznosti ANO [3].

Tabulka 1 Klinické formy a stupné zdvaznosti ANO.

Odhad

Klinicka Stupen vovoie Umrtnost
forma zavaznosti yvol o (%)
onemocnéni
Toln
0,7-2 I (lehky) Uplne 0 -
priznivy
Relativné
24 Il (stfedni) —ooovne 5 40-60
Dfenova priznivy
Pomerne
16 I (82ky) e 50 30-40
priznivy
6-10 Nepfiznivy 95 10-20
10-20 Strevni IV (velmi 100 8-16
vV s 4 Ind
2050  Toxemicka  °ZKY) Uplne 100 47
neptiznivy
nad 50 Cerebralni 100 1-3
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Nejleh¢i forma se nazyva diefiova a setkavame se s ni u celotélového ozareni
davkou vyssi nez 0,7 Gy. Nastava-li tato forma ANO, jeji klinické pfiznaky
a celkovy postup nemoci je nejvice zfetelny v porovnani s ostatnimi. Typickym
projevem je poSkozeni kostni dfené, které s sebou prindsi infekéni komplikace,
krvaceni a anémii. Pokud postizeny neobdrzi pfili§ vysoké davky,
po 6-8 tydnech se jeho zdravotni stav lepsi diky dostate¢nému zachovani
kmenovych bunék, kterymi se postupné obnovuje krvetvorba. Dalsi forma je
stfevni. Ta nastava, pokud je absorbovana davka vyssi nez 10 Gy. Klinicky obraz
nemoci zalezi na mife poskozeni sliznice tenkého stfeva, tato forma ANO je jiz
100% letalni. Tim, Ze je organismus vystaven vysSim davkam zafeni, se prvni
priznaky nemoci projevuji dfive a jsou vyraznéjsi nez u formy hematologické. Po
ozareni davkou mezi 20 a 50 Gy nastdva toxemicka (cévni, kardiovaskularni)
forma ANO. Projevuje se hemodynamickymi poruchami, které maji zavazny
pribéh. U osob, které byly vystaveny tak vysoké davce zareni, probiha pouze
symptomaticka 1écba, kterd ma za tcel pfedevsim sniZeni bolestivych projevii
nemoci. Smrt nastava 4.—7. den po ozafeni. U celotélového ozareni davkou vyssi
nez 50 Gy se rozviji cerebralni radiacni syndrom, ktery je typicky pro cerebralni
formu ANO. Stejné tak jako u predchozi formy ANO probiha pouze

symptomatickd terapie a smrt nastava do 48 hodin po ozafreni [3].

3.1.3 Kombinované radia¢ni poSkozeni

Tento stav nastava pfi kombinaci ptisobeni pronikavé radiace a néjakého
neradiaéniho procesu, jako je napiiklad tlakovd vina nebo tepelné zafeni
pri vybuchu. U postiZené osoby se tedy projevuji pfiznaky typické pro pfislusné
faze ANO nebo jiného radiacniho poskozeni spolecné s dusledky, jako jsou
zlomeniny, popaleniny a dalSich pfidruZend zranéni, kterd nejsou zptisobena
radiaci. Z hlediska lécby je zasadni, ktera z ,, komponent” prevazuje, tedy ktera
postizeného nejvice ohrozuje na zivoté. Pravé z dtivodu kombinace zdravotniho

postizeni je ndrocnéjsi prubéh lécby a ndasledné rekonvalescence, pokud
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postizeny udalost prezije. U kombinovaného radia¢niho poskozeni mtizeme
identifikovat 4 faze pribéhu, a to prodromalni, fazi pfevahy neradiacni slozky,

tazi prfevahy radiacni sloZky a fazi rekonvalescence [3].

3.1.4 Ostatni ¢asné a pozdni projevy deterministickych ac¢inka

Klokédlnimu radia¢nimu poskozeni patfi poSkozeni kiiZe a sliznic, ke kterému
dochazi vétSinou v disledku radiacnich nehod a havarii. Vyskytuje se jiz
po ozéteni ddvkami okolo 3 Gy (pro gama zafeni). Mira radia¢niho poskozeni
ktize zavisi na obdrzené davce, podle niZ rozliSujeme 4 stupné zavaznosti
(I-IV. stuperl). Jedna se o stupen lehky pfi davkach 8-12 Gy, stiedni (12-30 Gy),
tézky (30-50 Gy) a velmi tézky (nad 50 Gy). VSechny stupné lze dale rozdélit
na jednotlivé faze poskozeni, a to na prvotni erytém, latentni a manifestni fazi,
tazi odeznivani poskozeni a fazi pretrvavajicich dtsledku. Jednotlivé faze se lisi
predevsim casovou periodou projevii. Faze rozvoje nemoci se u L. st. projevuje
sekundarnim erytémem, u IL. st. se knému pfidava otok kiZe a puchyre,
III. st. ssebou nese mnavic bolestivost, viedy a hnisavé komplikace

a u IV. st. nastava lokalni krvaceni az nekroza [1, 3].

Kvili vysoké citlivosti zarodku a plodu je rizikové ozareni t€hotné Zeny.
K nevratnym zméndm miize dojit jiz od davek 0,1 Gy. Velkou roli zde hraje
to, v jakém stddiu téhotenstvi se Zena nachazi. Prvni aZ druhy tyden téhotenstvi
se fidi podle hesla ,vSechno nebo nic“, kdy bud zastane zarodek
v nepozménéném stavu, nebo zanikne. Treti az osmy tyden znamena riziko
vzniku malformaci pfi pfekroceni absorbované davky 0,1 Gy. V druhém
az osmém meésici je moznost vzniku vyvojovych chorob ¢ mentélniho postizeni
(od 0,2 Gy). Celkové 1ze konstatovat, ze ozafenim plodu v déloze také stoupa
pravdépodobnost vzniku stochastickych uéinkii, jako jsou maligni nadory
nebo leukémie. V priabéhu let po ozafeni se mohou objevit nenddorova pozdni
poskozeni, kterd vznikaji po dlouhodobéjsi expozici zafeni na lidsky
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organismus, a je zde také davkovy prah. Radi se sem chronicky zanét kiize,
ktery se dfive vyskytoval predevsim u lékatti, jejichZ naplni prace bylo provadéni
RTG vysetfeni. Projevem tohoto onemocnéni byla velmi suchd, popraskana ktize
s lamavosti a ryhovanim nehtt. DalS$im pfikladem pozdnich projevii je zédkal o¢ni

Socky [1, 3].

3.2 Zpusoby ozareni a kontaminace

Pfi styku sIZ muze dojit k zevnimu i/nebo vnitinimu ozafeni, i k zevni
¢i vnitfni kontaminaci. Zevni ozafeni je bud celotélové, nebo miize dojit ozareni
vétsi ¢asti téla ¢i ozareni jednotlivych ¢asti. MiZe nastat v ramci lIékafské aplikace
zafeni nebo pfi mimorddnych udalostech (MU). Ochrana proti nému spociva
v co nejkratsi dobé ptlisobeni zafeni, v pouziti vhodnych stinicich materidlti
a v co nejvétsi vzdalenosti od zdroje zafeni. Kontaminace radionuklidy znamena,
Ze na povrchu nebo uvnitf organismu jsou pritomny radionuklidy. K této
kontaminaci muze dojit pfi MU s pfitomnosti 1Z, nebo napi. pfi jaderném
vybuchu.To, jaké dopady bude mit ozafeni nebo pfitomnost radionuklidt vné,
ale pfedevsim uvnitf organismu, zaleZi nejen na fyzikalnich vlastnostech zafeni
nebo radionuklidu (RN), ale také na chemickych nebo metabolickych
charakteristikdich RN. Zevni neboli povrchova kontaminace je zneciSténi
vnéjsich ¢asti télesného povrchu, ktize a sliznic uréitymi ZIZ. Tyto kontaminanty
muiizeme rozdélit na pfirodni (napt. K, “C, ?°Ra) a na uvolnéné ptfi MU (napf.
B, 57Cs, 2Pu). Pfi MU spojenych sjadernou energetikou je smés Stépnych
produktii slozena hlavné ze zafict beta a gama. Zareni beta pronika pouze do
hloubky nékolika milimetrti, vyvolava predevsim povrchova poskozeni kiize,
ocnich spojivek nebo sliznic dutin astnich a nosnich. To, jak velké poskozeni
nastane, je ovlivnéno odliSnou radiosenzitivitou ktiZe a dal$imi vlastnostmi kiiZe,
jako je aktudlni stav kiize (povrchova zranéni) a dale pfitomnymi RN. Vnitini

kontaminace zpiisobuje vnitini ozafeni a predstavuje inhalacni kontaminaci
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(vdechovani plynti a aerosolit RN se vzduchem), dale kontaminaci zazivacimi
cestami  (ingesce kontaminovanych tekutin, potravin, vykaslanych
radioaktivnich latek z hornich dychacich cest do tst) nebo vstupem poranénou
ktzi & sliznicemi. Mohlo by k ni dojit napt. pfi pouziti radiologickych zbrani.
Zateni alfa ma sice kratky dolet, ale pfi vnitfni kontaminaci se na minimalnim
objemu celd energie absorbuje, a tak zptlisobuje biologickd poskozeni tkani
a organti. Ochrana pfed vnitfni kontaminaci spoc¢iva predevSim v pouzZivani
osobnich ochrannych pomticek, jako jsou gumové rukavice, ochranny odév nebo
bryle, bohuZel pfi mimofadnych udalostech témito prostfedky pfimo zasazené
obyvatelstvo nedisponuje. Ochranna opatfeni, ktera jsou zavadéna, maji za cil

snizit ptisobeni RN na lidsky organismus na co nejkratsi dobu [1, 3, 4, 5, 6].

3.3 Cile a principy radiacni ochrany

K prvofadym cilim RO patfi zabrdnit vzniku deterministickych ucinkt
a omezit pravdépodobnost vzniku stochastickych tcinkti na takovou aroven,
ktera bude prfijatelna pro jedince i spole¢nost. Pro ocekdvané expozi¢ni situace
jsou stanoveny tzv. principy RO. Mezi né patii princip zd@ivodnéni, optimalizace
ochrany, aplikace davkovych limiti a zajisténi. Princip zdi@ivodnéni se tyka
vyuzivani 1Z pouze pro takové ucely, které budou spolecensky pftijatelné
a budou pfindaset benefity, jez budou pfevazovat nad negativnimi tcinky zafeni.
Pfi hodnoceni tohoto kritéria v rdmci zavadéni novych zdroji nebo provadéni
¢innosti spojenych s vyuzitim ZIZ je dtilezitd analyza a hodnoceni pfinosd,
naklad@t a pfipadnych negativnich vlivii. V tomto procesu ma zasadni roli
ochrana pred zafenim. Jednou z hlavnich otazek je, zda existuje jina alternativa
se stejnym nebo podobnym ziskem. Maji-li byt lidé vystaveni ptisobeni zafeni,
to, jaky bude jejich pocet, jaké obdrzi davky nebo jak ¢asto budou tomuto zafeni
vystaveni, ma byt vzdy regulované. Vtom spociva princip optimalizace

ochrany. Zaroven ma byt téchto expozic co nejméné, sohledem
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na spolecenské a ekonomické pozadavky. Lze tedy fict, Ze zde md byt snaha
o udrZeni co nejvyssiho stupné RO v ramci aktudIné feSené problematiky a vzdy
ma vyrazné prevazovat uzitek nad potencidlni Skodou. V souvislosti
s optimalizaci ochrany se zavedl princip ALARA (,as low as reasonably
achievable”). V praxi Ize dodrzovani tohoto systému zaznamenat na kazdém
pracovisti s Z1Z, kde jsou zavadéna personalni, organizacni nebo napft. technicka
opatfeni. Ta pfispivaji k takovému chodu pracovisté, které bude v souladu
s platnymi pravidly ukotvenymi v legislativé, ale i s obecné platnymi principy
RO. Dal$im principem je aplikace davkovych limiti, kdy ICRP vydava
doporucené limity, které se vzdy vztahuji k urcité skupiné lidi (obyvatelstvo,
pracovnici). VeSkera ¢innost v ramci planovanych expozicnich situaci se ZIZ
by méla byt provedena tak, aby tyto limity nebyly za Zadnych okolnosti
prekroceny. Tyto limity zavadi pfislusny organ, ktery se pfi jejich stanoveni fidi
mezindrodnimi doporucenimi. Jako posledni je princip zajiSténi. Jedna
se o princip, ktery byl vzat vuvahu vzhledem k bezpecnostnim hrozbam
poslednich desetileti. Potfeba zavedeni tohoto principu je zptisobena moznosti
zneuziti ZIZ k teroristickym nebo jinym nelegalnim téelim. PoZzadavkem tedy
je, aby nedochdzelo ke ztraté kontroly nad zdroji, ktera by mohla byt zptisobena
zneuzitim nebo odcizenim ZIZ ze strany neopravnénych osob. Zajisténi
bezpecnosti zdroju se tedy vzhledem k bezpecnostni situaci ve svété stava

dtilezitym faktorem, na ktery se musi brat ohled [1, 4].

3.4 Legislativa v oblasti radiac¢ni ochrany

Radiaéni ochrana v Ceské republice vychéazi zkoncepce platici v Evropé
i ve svété. Tato koncepce je sestavena z doporuceni, kterd vydava ICRP
a také znorem, které vytvafi Mezindrodni agentura pro atomovou energii
(MAAE) ve spolupraci s Evropskou unii (EU) v rdmci Evropského spolecenstvi

pro atomovou energii (Euroatom). Mezinarodni agentura pro atomovou energii
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je organizacni celek, ktery vznikl z mezivladni spoluprace v ramci Organizace
spojenych narodti (OSN) pro védu a technologii v oblasti mirového vyuzZivani
jaderné energie. Tato organizace ptsobi vsouladu se Smlouvou o neSifeni
jadernych zbrani a jejim hlavnim cilem pfi zaloZeni bylo prospésné vyuZiti
atomové energie k mirovym, zdravotnim a dal$im tceltim, které maji vZdy stejny
cil, a to podpofit pozitivni vyvoj svéta s vyuzitim této energie. Ceska republika
se stala jejim clenem v roce 1993. Nejvyznamnéjsi ¢innosti v rdmci organizace je
tzv. zarukova cinnost v souladu se Smlouvou o nesifeni jadernych zbrani,
ktera je zaméfena na podporu vyuZzivani atomové energie k mirovym tcelim
a kontrolu, zda nedochazi ke zneuZivani energie. Mezi CR a MAAE jsou
uzavieny mezinarodni smlouvy, které jsou vyznamné pfi vyuzivani jaderné
energie. V den, kdy se CR stala ¢lenem EU, se také zavazala k dodrZovani
Smlouvy Euroatom a aktt, které pfijaly organy Evropského spolecenstvi
pro atomovou energii na jejim zakladé. Toto spolecenstvi mélo za cil vytvofit
takové prostredi, kde se bude moci vytvaret a vyvijet jaderny pramysl,
ale také bude moZnost jeho kontroly proti zneuziti. Prostfedky k dosaZeni téchto
cila jsou predevsim podpora jaderného vyzkumu, zajisténi ochrany zdravi
obyvatel a pracovniki se ZIZ (stanoveni bezpecénostnich standarda RO,
mechanismy kontroly) a predevsim vytvoreni systému kontroly, aby nebyl
jaderny materidl zneuzivan kjinym tuceliim, nez je stanoveno. Gestorem
pro oblast RO a kontroly a evidence nakladéani s jadernymi materialy je v Ceské
republice Statni tifad pro jadernou bezpecénost (SUJB), ktery v ramci vydavani
legislativnich pfedpisti implementuje vSechny pozadavky ze strany Euroatomu.
Jeho hlavnim tkolem je vykon statni spravy a dozorci ¢innosti na pracovistich
se ZIZ, dale i monitorovani ozafeni osob, vedeni pfehledu ZIZ na celém tizemi
CR a vneposledni fadé i kontrola nad dodrZovanim prav a povinnosti

vvvvv

z hlediska potfeb nasi prace si v nasledujicich odstavcich predstavime [7, 8, 9].
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Zakon ¢. 263/2016 Sb., Atomovy zakon (déle jen Atomovy zakon) se vénuje
mirovému pouzivani jaderné energie, stanoveni podminek pro cinnosti
pfi expozicnich situacich, radioaktivnimu odpadu a vyhotelému palivu,
zvladani radia¢ni mimoradné udalosti (RMU), zabezpeceni jaderného zarizeni,
jaderného materialu a ZIZ, pozadavkiim k zajiSténi nesifeni jadernych zbrani

a vykonu statni spravy v oblasti mirového vyuzivani jaderné energie a IZ [9, 10].

Vyhlaska ¢. 422/2016 Sb., o radiaécni ochrané a zabezpeceni
radionuklidového zdroje je klicovd pro potfeby diplomové prace, protoze
se zabyva problematikou ZIZ. Jeden ze zasadnich dili pojednava o kategorizaci
Z17, pracovist a ZIZ. Pro ptehled o ZIZ slouzi evidence ZIZ, kterou provadi
drzitel povoleni a registrant. K zabezpeceni ZIZ je nutny soustavny dohled nad
radiacni ochranou. Vyhlaska stanovuje dohliZejici osobu a také osobu s pfimym
dohledem nad RO a jejich povinnosti. Ke stanoveni mist, kde se RO sleduje, je
uréené kontrolované pasmo (KO) a sledované pasmo (SP), které vyhlaska
definuje. Nezbytnou soucasti vyhlasky je ¢ast zabyvajici se bezpe¢nym provozem
pracovisté s generatorem zafeni nebo pracovisté s otevienym a uzavienym RN
zdrojem. Jedna z poslednich ¢asti vyhlaSky se vénuje nehodovym expozi¢nim
situacim. Vyjadfuje referencni urovné, které se za takovych situaci vyuzivaji,
dale uvadi ochrannd patfeni, ktera se pouzivaji pfi nehodach se ZIZ,
a také se zabyva otdzkou odstranéni ndsledkti nehod. Na samém konci hlavni
c¢asti vyhlasky se nachdzi ¢ast, ktera vénuje pozornost zabezpeceni Z1Z. Zamétuje
se na postupy zabezpeceni, prvky systému zabezpeceni a cely plan zabezpeceni

a na zaveér i na ochranu informaci o téchto rezimovych opatfenich [10].

Ve vyhlasce ¢. 359/2016, Sb., o podrobnostech k zajiSténi zvladani radiacni
mimoradné udalosti najdeme pravidla, podle kterych se pracovisté se ZIZ déli
do kategorii dle moZného ohroZeni. Kromé toho, Ze jsou zde definovany postupy,

podle kterych se hodnoti RMU (analyza vzniku RMU, pfipravenost k odezvé,
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ovéfovani pfipravenosti), jsou zde také popsany postupy a opatteni k organizaci
zdravotnického zajisténi celé udalosti. Z dalSich vyhldSek jsou z pohledu

problematiky zabezpeceni ZI1Z diileZité tyto [9]:

e vyhlaska ¢. 409/2016 Sb., o ¢innostech zvlasté dtlezZitych z hlediska jaderné
bezpecnosti a radia¢ni ochrany, zvlastni odborné zptsobilosti a pripravé
osoby zajistujici radiacni ochranu registranta;

e vyhlaska ¢. 377/2016 Sb.,, o pozadavcich na bezpecné nakladani
s radioaktivnim odpadem a o vyfazovani z provozu jaderného zafizeni
nebo pracovisté III. nebo IV. kategorie;

e vyhlaska ¢. 361/2016 Sb., o zabezpeceni jaderného zafizeni a jaderného
materialu;

e vyhlaska ¢. 360/2016 Sb., o monitorovani radia¢ni situace;

e vyhldska ¢. 162/2017 Sb., o pozadavcich na hodnoceni bezpecnosti podle

Atomového zakona.

3.5 Zdroje ionizujiciho zafeni pouzivané ve zdravotnictvi

Zdroje ionizujiciho zafeni pouZivané ve zdravotnictvi miZeme rozdélit
do dvou kategorii, a to na elektronické ZIZ a radioaktivni zafie. Prvni
jmenované ZIZ jsou zarice, kde IZ vznika v dusledku elektromagnetického
urychlovani dastic s kladnym znaménkem. Jednd se o rentgenové trubice
pouzivané v radiodiagnostice a urychlovace ¢astic pouzivané v radioterapii (RT).
Pfi radioaktivnich pfeméndch jader vznikaji radioaktivni zafice, které byly
predevsim v minulosti pouzivané v radioterapii (cesiové a kobaltové ozafovace),
dnes jsou jiz téméf uplné nahrazeny linedrnimi urychlovadi. Dale se také
pouzivaji v brachyterapii a pfedevSim v nuklearni mediciné (NM), kde jsou
hlavnim zdrojem zafeni pro diagnostické i terapeutické ucely. Z hlediska
emitované energie miizeme rozdélit ZIZ na nizko a vysokoenergetické zdroje. Do

prvni skupiny fadime ty, které produkuji castice ¢i fotony o energiich jednotek,
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desitek ¢i stovek keV. Patfi sem rentgenky pouzivané v radiodiagnostice
a vétsinu radionuklidt. Vysokoenergetické zdroje s kvanty zafeni o energiich
jednotek, desitek ¢i stovek MeV, GeV ¢i az TeV jsou vysokoenergetické
urychlovace pouzivané v RT, ¢i zde najdeme i zdstupce radionuklida

napf. v podobé ®°Co [2, 4, 11].

3.5.1 Kategorizace zdrojt ionizujiciho zafeni ve zdravotnickych
zafizenich

Zdroje ionizujictho zafeni délime na nevyznamné, drobné, jednoduché,
vyznamné a velmi vyznamné. V mediciné se nejvice vyuzivaji jednoduché
a vyznamné zdroje. K jednoduchym ZIZ fadime zubni rentgen, kabinové RTG
zarizeni, kostni denzitometr nebo oteviené radionuklidové zarice
a radionuklidové generatory *Mo/*™Tc. K vyznamnym ZIZ fadime generatory
zafeni urcené k radioterapii nebo pro radiodiagnostiku, urychlovace castic
pro lékafské ozafeni, zafizeni obsahujici uzaviené RN zafi¢e urcené
k radioterapii (teleterapie, brachyterapie), ZIZ urceny k radioterapii protony,
neutrony a jinymi tézkymi casticemi nebo otevieny radionuklidovy zafic

B[ pro lé¢bu onemocnéni Stitné Zlazy [12].

3.5.2 Kategorizace pracovist ve zdravotnickych zafizenich

Pracovisté, ktera pracuji se ZIZ, délime do 4 kategorii. Pracovisté I. kategorie
je pracovisté s kostnim denzitometrem, zubnim nebo kabinovym RTG zaficem
nebo pracovisté s otevienymi radionuklidovymi zafici. Pracovisté II. kategorie
jsou vybavena rentgenovym =zafizenim urcenym k radiodiagnostice nebo
k radioterapii, dale sem fadime pracovisté s mobilnim ozafovadem obsahujici
uzavieny radioaktivni zdroj a pracovisté s otevienym radionuklidovych zaficem
(generator *Mo/*™Tc). Pracovisté III. kategorie disponuji urychlovacem castic

pro ozafovani pacientli, patfi sem i pracovisté se zafizenim obsahujicim
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uzavieny RN zdroj, které je wurceno kradioterapii (brachyterapie).

Do IV. kategorie nefadime Zadné pracovisté ve zdravotnickych zafizenich [12].

4

3.5.3 Kategorizace pracovist se zdroji ionizujiciho zafeni do kategorie
ohrozeni

Podle provadéci vyhlasky ¢. 359/2016 Sb., o podrobnostech k zajisténi zvladani
radiacni mimorddné udalosti se jaderna zafizeni, pracovisté se zdroji ionizujiciho
zafeni nebo ¢innosti v ramci expozi¢nich situaci déli do kategorii ohroZeni
(A-D). Zdravotnicka zafizeni jsou fazena dle §2, odst. (1), pism. c) a d)
do kategorie C a D. ,Do kategorie ohrozeni C se zafazuje jaderné zatizeni nebo
pracovisté se zdroji ionizujiciho zdfeni, na némz nemiiZe vzniknout radiacni havirie,
do kategorie ohroZeni D se zatazuje Cinnost v ramci expozicnich situaci, véetné nalezu,
zneuziti nebo ztrity radionuklidového zdroje nebo piepravy radioaktioni nebo Stépné

latky, ktera miize byt pricinou vzniku radiacni nehody mnebo radiacni havarie

na nepredvidatelném misté, a tim i havarijniho ozdveni.”

3.5.4 Vymezeni kontrolovaného a sledovaného pasma na pracovisti se
zdroji ionizujiciho zafeni

Kontrolované pasmo se vymezuje na pracovisti se ZIZ, kde 1ze predpokladat,
Ze by efektivni davka mohla byt vyssi nez 6 mSv rocné nebo Ze by ekvivalentni
davka mohla byt vyssi nez 3/10 limitu pro radiacniho pracovnika pro kiizi
anebo koncetiny nebo 15 mSv pro ocni ¢ocku. Sledované pasmo se nachazi
na pracovisti se ZIZ, kde 1ze pfedpokladat, Ze by efektivni ddvka mohla byt vyssi
nez 1 mSv rocné nebo by ekvivalentni davka mohla byt vyssi nez 1/10 limitu
ozafeni pro radia¢niho pracovnika pro oéni cocku, kiizi a koncetiny. Ve vyhlasce
¢. 422/2016 Sb. je déle stanoven rozsah KP s SP, rozsah omezeni a podminek prace
v KP a zpusob zajisténi RO na tomto misté, vcéetné prislusné dokumentace.
Také je zde urcené, jakym zplisobem maji byt tato pasma vymezena. Jedna

se o umisténi znaku radiacniho nebezpeci, upozornéni: "Kontrolované pismo
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se zdroji ionizujiciho zdfeni, nepovolanym vstup zakdizdn® a umisténi udaji
o charakteru zdroje ionizujiciho zafeni vcetné souvisejicich rizik na viditelna
mista na pracovisti. U sledovaného pasma je odlisné pouze upozornéni, které zni:

"Sledované pasmo se zdroji ionizujiciho zdfeni”, ostatni poZadavky jsou stejné [10, 12].

3.5.5 Zdroje ionizujiciho zafeni v nukledrni mediciné

V nukledrni mediciné se pfedevsim pouZzivaji oteviené radionuklidové zdroje.
Jsou to zdroje, které nespliiuji podminky stanovené pro uzavieny zafic. Definice
uzavieného zéfi¢e najdeme v Atomovém zakoné § 60, odst. (1): ,,Pro ticely tohoto
zikona se rozumi a) Uzavienym radionuklidovym zdrojem radionuklidovy zdroj, jehoz
uprava zapouzdienim nebo ochrannym prekryvem zajistuje zkouskami ovéfenou tésnost
a vylucuje za predvidatelnych podminek pouZiti a opotiebovini tinik radionuklidu”.
V poméru sostatnimi obory ve zdravotnictvi, které vyuzivaji ZIZ,
je vNM jednotlivych zdrojii nejvétsi mnoZstvi. Radionuklidy pouzivané
na oddélenich NM jsou vyrabény v jadernych reaktorech nebo v urychlovacich.
Pfimo na oddéleni jsou poté dovazené specializovanymi firmami bud
radionuklidy pfipravené k pfimému pouziti, nebo radionuklidové generatory,
z kterych si radionuklidy ziskdvaji sami pracovnici oddéleni. Nejcastéji
pouzivanym RN generdtorem je *“Mo/*™Tc, znéhoz je ziskavano *mTc
a ®Rb/*mKr, ktery poskytuje radioaktivni ®mKr. V tabulce 2 jsou uvedeny
nejcastéji pouzivané oteviené RN suvedenim nékterych charakteristickych
znakt. Zdrojem IZ je i odpad, ktery na pracovisti NM vznika. Jedna se o pevné
radioaktivni odpady ve formé lahvicek, stfikacek a jehel, které prisly do kontaktu
s radioaktivni latkou. Ty jsou pfechodné ulozZeny v tzv. vymiracich mistnostech
na pracovistich, odkud jsou poté presunuty k dalSimu zpracovani. Kapalné
radioaktivni odpady vznikaji napf. po radioterapeutickém podéni .
Specializovana pracovisté maji zfizen oddéleny kanalizacni systém, kdy veskeré

kontaminované tekutiny i pevné latky odchazeji do vymiracich nadrzi,
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kde se po urcitou dobu skladuji a nasledné vypousti do méstské kanalizace

5,13, 14].

Tabulka 2 ZI1Z nejcastéji pouzivané v nukledrni mediciné [13, 15].

Energie Polocas
Radionukli Typicka aplik
adionuklid fotonii (keV) pfemény ypicka aplikace
365 (82 %)
131] 8,04 dne  Zobrazeni/terapie
637 (7,2 %)
$Sr - 50,7 dne Terapie
0y - 2,67 dne Terapie
9mTe 140,5 (89 %) = 6,02 hod Zobrazeni
$imKy 190 13,6 s Zobrazeni
93 (39 %)
“Ga 185 (21 %) 3,26 dne Zobrazeni
300 (17 %)
123] 159 (83,3 %) 13,2 hod Zobrazeni
171 (90 %)
mn 2,8 dne Zobrazeni

245 (94 %)

2017 68?530 I,<eV 3,04 dne Zobrazeni
(zareni X)
18F 511 (200 %) 110 min Zobrazeni
27-30 K
125 30 Kev 60 dni Zobrazeni

(zareni X)

$2Rb 776 13,4 %) = 1,25 min Zobrazeni

Ostatni ZIZ na pracovistich nukledrni mediciny jsou zastoupeny hybridnimi

pristroji, které kombinuji SPECT (Single-Photon Emission Computed
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Tomography) nebo PET (Positron Emission Tomography) s CT (Computed
Tomography) (SPECT/CT, PET/CT). Tyto pfistroje umozZnuji sledovat
anatomickou i funkéni strukturu tkané, a Ize tak ziskat kvalitnéjsi diagnosticky
obraz. DalS$imi ZIZ jsou etalony, které slouzi ke kalibracim a ovéfovani méfici

a zobrazovaci techniky [8, 13].

3.5.6 Zdroje ionizujiciho zafeni v radiodiagnostice

Radiodiagnostiku miizeme rozdélit na skiagrafii, skiaskopii, angiografii,
mamografii a vypocetni tomografii. VSechny tyto metody vyuZivaji rentgenové
zafeni. Zdrojem X-zafeni je vakuova elektronka — rentgenka. Zjednoduseny
princip vzniku zafeni je takovy, Ze katoda emituje elektrony, které jsou urychleny
a dopadaji na anodu za vzniku zareni. Toto zafeni prochazi skrz vySetfovanou
tkan cloveéka, cast zareni se absorbuje a cast projde skrz tkan a zobrazi
se na detektoru. Vznikne tedy rentgenovy obraz vybrané tkané. VétSina
radiodiagnostické pfistrojové techniky se nachdzi na oddéleni radiodiagnostiky
(nékdy také nazyvané zkratkou RDG, RTG, radiologie nebo oddéleni
zobrazovacich metod) ve  zdravotnickych  zafizenich. K tradi¢nim
a nepostradatelnym pristrojiim ve skiagrafii patfi tzv. diagnosticky rentgen,
ktery se stal jednim z nejpouzivanéjsim piistrojiim v radiodiagnostice. Zobrazeni
struktur, které je zde vytvoreno, je plandrni a poskytuje 2D projekce denzity
tkané do urcité roviny. Ke specializovanym metoddm RTG zobrazeni patfi
mamografie, kterd slouzi k zobrazeni prsni tkdné a uplatiiuje se pfi podezieni
na karcinom prsu ¢ vramci screeningu. Vyuzivana je mékka technika
snimkovani, kdy se pouziva napéti do 45 keV. Ve vétSich zdravotnickych
zafizenich jsou i pojizdné radiodiagnostické ptistroje (pojizdna skiagrafie), které
slouzi k zisku 2D obrazu konkrétnich orgdnt nebo organovych soustav pfimo
u lazek pacientti. K ZIZ pouzivanym ve zdravotnickych zafizenich patfi i zubni
rentgen, ktery se stdvd béznou soucasti stomatologickych klinik a zubnich

oddéleni. Komplexni zobrazeni struktur nabizi CT, které poskytuje moznost
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prostorového tomografického zobrazeni s vysokym kontrastem a moZznosti
pocitacovych rekonstrukci, diky kterym 1ze provést detailni diagnosticky rozbor
zkoumaného organu nebo organové soustavy. Skiaskopie prestavuje primé
vizudlni ~ pozorovani  obrazu  proslého @ RTG  zafeni.  Vyuziva
se napf. pfi intervencnich vykonech (zavadéni sond, implantaci
kardiostimulatort nebo angiografii). Skiaskopicky pfistroj mtze byt bud
staciondrni, nebo pojizdny (tzv. C-rameno), ktery se pouzivd na operacnich
salech pfi vizudlni kontrole a navigaci pfi nékterych zdkrocich. Velkou vyhodou
skiaskopie je, Ze umoZniuje vysetfujicimu vytvofit si redlnou predstavu, jak je

chorobné loZisko nebo jiny objekt prostorové umistény [2, 4, 16].

3.5.7 Zdroje zafeni v radioterapii

Utinkit IZ na specifické tkané a organy vyuZiva radioterapie v oblasti 1écby
nadorovych i nenddorovych onemocnéni. Zdroje ionizujiciho zafenivyuzivané
k témto ucdelim muZeme rozdélit na zdroje pro zevni radioterapii a pro
brachyterapii. V zevni radioterapii dnes patfi mezi nejvice pouzivané pfistroje
linedrni urychlovaé¢ (LINAC). Zafeni vznikd v procesu, kdy jsou urychleny
(ptusobenim elektrického a magnetického pole) nabité castice (zpravidla
elektrony). Ty dopadaji na wolframovy terc¢ik za vzniku vysokoenergetického
fotonového zarfeni. Unikatni je roboticky ozafovac ,Cyberknife”, ktery je
vyjimeény diky své malé hmotnosti a umisténi na robotickém rameni, které
umoznuje precizni ozafreni tkané z témért kazdé pozice. K ojedinéle se vyskytujici
modalité patfi i tomoterapie, kde je v ozafovaci jednotce integrovan CT skener
a LINAC, ktery vyuziva technologii 1é¢by zafenim s modulovanou intenzitou.
Pred tim, nez se zacaly pouzivat moderni ozafovaci pfistroje typu LINAC, byly
¢islem jedna v ozafovani radioizotopové ozarovaci pfistroje. Jednim z nich je
kobaltovy ozafovaé, jehoz zdrojem je ®Co o priuméru 15-20 mm, ktery ma
celkovou aktivitu cca 185-370 TBq. Zareni, které emituje, ma energie

1,17 a 1,33 MeV a jeho polocas rozpadu je 5,3 roku. Samotny zdroj se nachazi
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v hlavici, kterd je vyrobena z olova nebo ochuzeného uranu, a zarucuje tak
stinéni zdroje. Aktivace zdroje probiha tak, Ze se jeho poloha zméni z klidové do
pracovni (vystupni otvor pro zareni). Téchto ozafovact jiz v klinické praxi
nenajdeme mnoho, ale nékolik se jich jesté k 1é¢bé v Ceské republice pouziva.
Zateni z ©°Co uziva i Lekselliv gama ntz. U starSich modelt je 201 zdroji “Co
fixné ulozeno v hlavici pfistroje. U modernich pfistroji je umisténo 192 zdroji
0Co uspofadanych v 8 nezdvisle pohyblivych segmentech (Gamma knife
Perfexion). Vyuziva se nejvice v radiochirurgii v oblasti hlavy. Dalsim zdrojem
jsou terapeutické rentgenové ozafovace, které vytvari zafeni senergii od
5-10 keV do 400 keV. Tyto pfistroje pracuji na stejném principu jako rentgenka
u diagnostického RTG pristroje. Nejvice se dnes vyrabéji pristroje s energii zafeni

.7

vrozmezi 10-300 keV, které nachdzeji vyuziti v 1écbé karcinomu kuze
a v nékterych indikacich paliativni l1é¢by a u nenddorovych afekci. Jejich vyhodou
a zaroven i nevyhodou je maximalni ddvka na povrchu téla, kiizi. Specialni ¢ast
zaujima protonova terapie, kterd je zaloZena na ozafovani tkdné svazkem
urychlenych protonti o energii 200 MeV a vyssi. Zdrojem ¢astic je urychlovac
nabitych ¢astic (synchrotron), ktery je pomérné prostorové narocny (velka hala

+ dalsi mistnosti s prislusenstvim). Hlavnimi indikacemi k 1é¢bé touto technikou

jsou nadory prostaty, anu, pankreatu, ORL oblasti a dalsi [17, 18].

V brachyterapii se uziva uzavrenych zarica. Ty jsou umistény pfimo do mista
nadoru ¢i jeho Itzka, a tim je v blizkosti zdroje dosazeno vysoké davky zareni.
Velikost zdroj je velmi mala (zdroj *’Ir ma prameér asi 1 mm a délku 5 mm) a dle
klinickych potfeb jsou formovany do tvaru zrn, pelet nebo kulic¢ek. Emituji zafeni
beta a gama. Mezi dva hlavni predstavitele této kategorie patfi pfistroje
LDR (Low Dose Rate) s davkovym piikonem 0,42 Gy/hod a HDR (High Dose
Rate) s ddvkovym prikonem vice nez 12 Gy/hod. U obou typt téchto pfistrojti
se zdroje nachdazi uvnitf stinéného trezoru. V prabéhu ozafovani jsou tyto zdroje

transportovany do aplikatorti, které jsou umistény na predem definovanych
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mistech v blizkosti nddorového loZiska. Zdrojem zafeni u LDR je napt. ®Cs,
ktery byva ve formé kulicek. Jako zdroj pro HDR terapii se pouziva
napf. ¥’Ir (aktivita 370 GBq). U permanentnich aplikaci se vyuziva radionuklidt
s velmi nizkym davkovym ptikonem (0,01-0,3 Gy/hod) ULDR (Ultra Low Dose
Rate), napf. zrna *Au, I a 1®Pd. Maji kratky polocas rozpadu a nizkou energii
zafeni, coz je dlilezity faktor ochrany okolni tkdné [17, 18]. V tabulce 3 se nachazi

nejcastéji vyuzivané ZIZ v brachyterapii.

Tabulka 3 ZIZ pouzivané v brachyterapii [17, 18].

Radionuklid Polocas rozpadu  Energie (MeV)

198 Au 2,7 dni 0,412
13pd 17 dni 0,020
137Cs 30 let 0,662
192]y 73,8 dni 0,397
%Co 5,6 let 1,25
0Sr/0Y 28,9 dni 2,24 max
2p 14,3 dni 1,71 max

3.6 Zajisténi radiacni ochrany ve zdravotnickych zafizenich

V souvislosti s pouZivanim ZIZ je nutné zajistit pfiméfenou ochranu osob
pred IZ a také zabezpeceni samotnych zdrojt. Doslo tedy k zavedeni opatfeni,
ktera se musi aplikovat pfed kaZdou cinnosti souvisejici s vyuzivanim IZ
k zaruceni bezpecného a hladkého pritbéhu cinnosti. K nim patii predevsim
systém registrace a schvalovani ¢innosti v souvislosti s vyuzivanim atomové
energie. PTi veSkerych téchto aktivitach je nutné provadéni RO, které se muze

délit do tfi drovni: samokontrola pracovnikii, kontrola uvnitf organizace,
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ktera ¢innost provadi a , superkontrola” realizovana organy cinnymi v oblasti
radiacni ochrany. V prostredi, kde se nachazi ZIZ, jsou stanoveny pozadavky

na RO a bezpecnost zdroji, které mizeme rozdélit do jednotlivych oddila [1].

Prvni znich zahrnuje tzv. ,bezpecnostni kulturu”, pod kterou spada
predevsim bezpecnost radiacnich pracovnikii a obyvatel a kterda ma nejvyssi
prioritu. Dale se pod timto pojmem skryva nutnost kontroly nad zajiSténim
¢innosti v rdmci RO, a to i takovych situacich, které se béZné nestdvaji (radiacni
mimoradné udalosti). Ovéfovana je zde funkénost zavedenych ¢innosti v radmci
RO. Déle sem fadime vymezeni kompetenci a odpovédnosti za RO na pracovisti
vcetné podrobného Skoleni vSech pracovnikd, ktefi se v prostfedi zdrojii nachazi.
,Zajisténi jakosti” znamend, Ze je zarucena existence programu, ktery slouzi
k ovéfeni stavu RO a bezpecnosti zdrojii. Ten zahrnuje ovéfovani ucinnosti
ochrannych a bezpecnostnich opatfeni pouzivanych na pracovisti. Konkrétné
k tomu slouzi testy programu jakosti (napf. prejimaci zkouska, test dlouhodobé
stability, test provozni stalosti). Mezi jeden z nejdilezitéjSich bodu patii , péce
o lidsky faktor”, kdy je snaha zabezpecit co nejmensi pocet omyl, nehod
nebo dalsich udalosti, které svou cinnosti zavini ¢lovek. K zajisténi kvalitniho
personadlu slouzi jeho fadny vycvik a dosazeni Zadouci kvalifikace u vSech osob,
které musi pfi své ¢innosti dodrzovat zasady RO a bezpecnosti. Tato pracovni
sila je zajiSténa spravnou informacni ¢innosti ze strany vedeni, dale nalezitou
organizaci vramci celého pracovisté, modernim a funkénim vybavenim
nebo provadénim cvieni v radmci nehodovych nebo mimofadnych udalosti.
Pred tim, nez zacne byt provozovana cinnost v ramci expozi¢nich situaci, je
Zadouci provést ,bezpecnostni analyzu zdroje”. Mezi hlavni aspekty, které
se pritom sleduji, patfi umisténi stavby, samotny provoz, tidrzba nebo ukonceni
¢innosti. VSechna tato hlediska se poté fadné prozkoumaji a dava se dohromady
soubor cinnosti a poZzadavki, které musi byt splnény, aby byl provoz zafizeni

bezpecny a aby byla moznost vzniku nezadoucich situaci co nejmensi. I kdyz
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vSechny cinnosti sméfuji k bezproblémovému chodu pracovisté, musi byt
zajiStén i systém, ktery zvladdne reagovat na neobvyklou situaci, a zajisti
tak ochranu a bezpecnost na té nejvyssi mozné trovni. Jedna se napt. o moznost

uniku radioaktivnich latek nebo odcizeni ¢i ztratu ZIZ [1].

3.7 Zabezpecovaci systém u zdroji ionizujiciho zareni ve
zdravotnickych zafizenich

Zabezpeceni ZIZ, které probiha na pracovistich, je ustanoveno v Atomovém
zakoné a provadécich vyhlaskach, kdy se tyto zasady fidi predevsim podle
doporuceni, ktera vydavda MAAE. Tyto pozadavky jsou cilené aktualizovany
s cilem zvySit bezpecnost v oblasti ¢innosti se ZIZ, kdy zneuZiti ZIZ nelze tplné
vyloucdit. Pokud je ale vytvoren takovy systém, ktery je funkcni a kvalitni
a snadno aplikovatelny v praxi, Ize riziko zneuZziti ZIZ snizit na takovou tiroven,
ktera je pro spolecnost akceptovatelnd. Hlavni dtivody, proc je dtilezité vytvaret
systém zabezpeceni RN zdroji, jsou identifikace redlnych rizik, zjisténi jejich
pravdépodobnosti, zajisténi jejich predchazeni, popfipadé realizovani
potfebnych opatfeni. U nejrizikovéjsich RN zdrojii je nutné poditat i s pfipadnou
realizaci vhodného zasahu proti zneuziti ZIZ. I kdyZ je tento systém vytvofen
na miru pozadavkiim konkrétniho zafizeni, je nutné ovéfit jeho spravnost
a funkénost, hodnotit ho a v pfipadé potfeby ho aktualizovat. Pro vyhodnoceni
stupné zabezpeceni se pouziva tzv. odstupnovany princip. V Atomovém zdkoné
je ustanoveno, Ze kazdy, kdo vyuziva jadernou energii nebo vykonava ¢innosti
v ramci expozic¢nich situaci, je povinen pfi zajistovani jaderné bezpecnosti, RO,
technické bezpecnosti, monitorovani radiaéni situace, zvladani RMU
a zabezpeceni vyuzivat pfistup odstupniovany podle velikosti mozného ozafeni
osob a okoli a jeho moznych dusledki. V praxi je tedy nutné,
aby u radionuklidovych zdrojt 1. kategorie bylo zabezpeceni na nejvyssi trovni,
predevsim s ohledem na jejich ochranu a fizeni pfistupu do mist jejich uloZeni.

Cim vice stoupa riziko jejich zneuZiti, tim je poZadovana vétsi akceschopnost
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svVv 7/

z hlediska zabezpeceni nebude muset byt tento systém tak striktni a podminky

zabezpeceni budou mnohem jednoduseji splnitelné [9, 19].

Fyzicka bezpecnost zdrojii pfedstavuje systém zaloZeny na zabranéni odcizeni
a pristupu nepovolanych osob ke zdroji. Je zaloZena na systematickém sledovani
ZIZ a véasném ohlédSeni ztraty ZIZ prisluSnym organtim. Systém zabezpeceni
by mél slouzit k tomu, aby zajistil bezproblémovy chod pracovisté s ohledem
na ptitomnost ZIZ. Mél by pfedevsim plnit funkci tzv. odrazeni, detekce, zdrZeni,
funkci zdsahu a fizeni zabezpeceni. Odrazenim je mysleno to, aby se
potenciondlni pachatel rozhodl neprovést pokus o nepovoleny pristup di
premisténi RN zdroje. Cilem prostfedkti pouZzivanych za timto ucelem je,
aby si ttocnik myslel, Ze splnéni cile ttoku je prilis tézké, a tak je cil ve formé
zisku ZIZ nebo pfistupu k nému vzdaleny. Mezi prostfedky odrazeni patfi
napf. vizudlné vyraznd pfitomnost prvki systému zabezpeceni (mfize,
bezpecnostni dvefe, kamerovy systém, fyzicka ostraha) ¢i pfitomnost slovniho
popisu, co hrozi v pfitomnosti zdroje (napf. ,Nebezpeci vnitini kontaminace
a vnitiniho ozafeni.”). Detekci je mysSleno zaznamenani nepovoleného vstupu
k ZIZ. Toto zjisténi je uskute¢néno diky pracovnikiim zafizeni nebo diky ¢lentim
fyzické ostrahy/recepcnich ¢i prostfednictvim varovného akustického signalu
(naruSeni prostoru). Vhodnymi prvky jsou napf. pohybova cidla, detektory
tristéni skla, dvefni ¢i okenni magnetické kontakty. Soucasti detekce je
i vyhodnoceni obdrzené informace (kamerovym systémem, fyzicka kontrola
mista) a pripadné zavoldni pomoci. ZdrZzenim se mysli to, Ze potenciondlni
utoénik se nedostane k/od ZIZ za kratky casovy interval, ale nékterymi
prostiedky je tento cas prodlouzen. To mtize byt realizovano pomoci
mechanickych zdbrannych prostfedkii (mfize, bezpecnostni zamky, kotevni
Srouby, vétsi mnozstvi dvefi). Zasahem rozumime ¢innost predem zvolenych

osob, jejichz tikolem je pokusit se zabranit pokusu o zneuziti zdroje nebo jeho
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ukradeni, a to vcetné sabotaZe, kterd by mohla byt provedena samotnym
pracovnikem vybraného pracovisté. Zasah probiha tak, Ze je snaha o pferuseni
utoku (odpovidajici sily fyzické/pohotovostni ostrahy) a zabranéni ztraté

kontroly nad zdrojem [19].

3.7.1 Kategorizace radionuklidovych zdrojt pro ucely zabezpeceni

Dle Atomového zakona se ZIZ déli do 5 kategorii (1. kategorie nejrizikoveéjsi —
5. kategorie s nejnizsim rizikem). Pro rozdéleni do jednotlivych kategorii podle
stupné zabezpeceni slouZzi vycet, ktery nalezneme v § 17 vyhlasky ¢. 422/2016 Sb.
Kategorie zabezpeceni pro oteviené a uzaviené RN zdroje se stanovuje pomérem
aktivity RN a tabelované D-hodnoty, kterou nalezneme v pfiloze 1 vyhlasky
¢. 422/2016 Sb. V praxi tedy existuje povinnost pro kazdého, kdo poZzaduje
povoleni k naklddani s RN zdrojem nebo ohlaSovatele, ktery chce provadét
¢innost sdrobnym typové schvdlenym zdrojem IZ, ustanovit kategorii
zabezpeceni. Podle toho je nasledné rozhodnuto, zda je nutné vytvofit plan

zabezpedeni [19, 12].

3.7.2 Zabezpeceni radionuklidovych zdroja 1. az 3. kategorie

Zdroje pouzivané v radiodiagnostice a v nukledrni mediciné nespadaji
do kategorie zabezpeceni 1. az 3. kategorie, a drZitelé povoleni tak nemusi
na svych pracovistich zavadét specidlni opatfeni. Naopak nékteré zdroje
pouzivané v radioterapii do téchto kategorii patfi. A pravé u téchto ZIZ provadi
drzitel povoleni dle vyhlasky ¢. 422/2016 Sb. zabezpeceni radionuklidového
zdroje 1. az 3. kategorie zabezpeceni. V ptfipadé, kdy by doslo k neopravnénému
vniknuti k ZIZ, je nutné znemoZnit neoprdvnéné premisténi (1. kategorie)
nebo alesponi sniZit pravdépodobnost neoprdvnéného premisténi na co nejnizsi
uroven (2. a 3. kategorie). U vSech tfech zminénych kategorii musi mit pracovisté

zfizen systém rozpoznani nepovolaného pfistupu k RN zdroji. Déale potom
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u 3. kategorie zabezpeceni musi zajistit zjiSténi neopravnéného premisténi RN
zdroje. Odhaleni kazdé snahy o nepovolany pfistup k RN zdroji musi byt
u 1. a 2. kategorie zabezpeceni. Veskeré zpravy o zjisténi nepovolaného pfistupu
musi byt pfedany tak, aby mohlo dojit k véasné analyze informaci a pfipadnému
zakroku. V celém bezpecnostnim systému musi byt vytvoren také systém zabran,
které slouzi ke zdrZeni osoby, kterd ma v planu pfemisténi RN zdroje. Okamzita
realizace zdsahu k zabrdnéni neopravnéného premisténi RN zdroje vcetné
zajisténi dostatecnych sil a prostfedkil pro tento zasah se uskuteciuje pro zdroj
1. kategorie zabezpeceni. Prvky systému zabezpeceni se sklddaji z technickych
prostiedkil a organizacnich opatfeni, které maji za tikol znesnadnit a omezit
dostupnost RN zdroje pro osoby, jez chtéji tento zdroj zneuzit, a dale zabezpecuji
rozeznani nepovolaného pristupu k RN zdroji v nejkratSim mozZném case.
V neposledni fadé je zapotfebi stanovit strukturu celého systému zabezpeceni
RN zdroje, ktery zahrnuje ¢innost fyzickych osob, tok informaci nebo konkrétni
technické prostfedky. K zajisténi veskerych pozadavku slouzi Plan zabezpeceni
zdrojii 1.-3. kategorie zabezpeceni. Plan zabezpeceni (PZ) se sklada z popisu RN
zdroje, véetné prislusné kategorizace a zptisobu pouziti, dale je zde uvedena
identifikace mista aplikace a ulozeni RN zdroje, véetné okoli ZIZ a jeho lokalizace
v objektech a aredlech i s polohou téchto objektti a aredlt vzhledem k okoli, které
je vefejné pfistupné. Jsou zde vymezeny cile PZ pro objekty a aredly, které jsou
zaméfeny na specifické podminky a nebezpeéi, véetné zptisobli zamezeni
nezadoucim nasledkiim neopravnéného ¢inu. Plan téz obsahuje vycet samotnych
opatfeni k zabezpeceni radionuklidového zdroje, ke kterym patfi napt. kontroly
pristupu ke zdroji, odhaleni, zdrZeni, popfipadé zasah pfi nepovolaném
pristupu. K dalsi ¢asti PZ fadime popis administrativnich opatieni k zabezpeceni
RN zdroje, ktery zahrnuje napf. prava a povinnosti jednotlivych pracovnikd,
béZné a mimoradné operace s RN zdrojem nebo udrzby a opravy technickych
prostfedk(i. Dal$i opatfeni se tykd zpusobu =zajisténi ochrany informaci
dtilezitych z hlediska zabezpeceni RN zdroje, zptisobti kontroly pfistupu k RN
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zdroji nebo zajisténi vycviku persondlu. Kvili rizikiim spojenym
s provozovanim pracovisté stakovym ZIZ je nutnd ochrana informaci
dilezitych z hlediska zabezpeceni radionuklidového zdroje. Mezi tato data
z pohledu zabezpeceni RN zdroje patfi napf. fakta o RN zdrojich a jejich
lokalizace, realizovand pfeprava a jeji trasy, veSkeré informace nachdzejici
se v planu zabezpeceni, véetné zdznamu o systému zabezpeceni nebo ostraze.
Ve vyhldsce ¢. 422/2016 Sb. jsou také uvedena prava a pravomoci drzitele
povoleni, které se tykaji poskytovani informaci uvedenych vyse tém osobam,
které je musi znat pro vykon c¢innosti, a to jen v takové mife, kterd je nutna
vzhledem k vykonu jejich ¢innosti. DrZitel povoleni je povinen zvolit fyzickou
osobu, ktera ma za kol zajisténi zabezpeceni RN zdroje a optimalni spoluprace
v ramci zabezpeceni RN zdroje [19]. Na obrazku 2 je znazornén modelovy plan

zabezpecdeni prostoru s radionuklidovym zdrojem 1. kategorie zabezpeceni.
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Obrazek 2 Modelovy plan zabezpeceni prostoru s radionuklidovym zdrojem
1. kategorie zabezpeceni [19]
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3.8 Radiologické zbrané a radiologicky terorismus

Na rozdil od jadernych zbrani, které mohou byt ukradeny nebo nasilné
ziskany z arzendlu jaderné ozbrojeného statu, radiologické zbrané takto ziskat
nelze. UvaZuje-li jednotlivec nebo skupina o pouZziti tohoto typu zbrané, musi
si ji svépomoci vyrobit. Nejcastéji sklonovanou radiologickou zbrani je
tzv. ,$pinava bomba” (SB), kterd mtize mit nékolik podob. Mezi dalsi
radiologické ttoky mutiZeme zahrnout i napadeni jaderné elektrarny ¢i jiného
zafizeni s vyznamnymi ZIZ za tcelem zisku nebo rozsifeni radioaktivniho
materidlu. Jednou z variant aktivace radiologické zbrané je i tzv. , sebevraZzedny
terorismus”, kdy by ke smrti pachateltt mohlo dojit nejen pfi samotné realizaci,
ale i vlivem pripravy cinu, tedy pobytem v blizkosti radioaktivnich latek.
Terorismus jako takovy je hrozbou pro mezinarodni stabilitu a bezpecnost.
Pravidelné se konaji vyznamné mezinarodni nebo celostatni vefejné akce, které
se vyznacuji pfitomnosti Siroké vefejnosti a intenzivniho medialniho
zpravodajstvi. VSeobecné je znamo, ze se praveé tyto udalosti, jako jsou politické
nebo hospodarské summity nebo velké sportovni soutéze, mohou stat tercem
teroristického ttoku. OhroZeny jsou také tzv. mékké cile, tedy mista s vysokou
koncentraci lidi, kde neni zajiSténa potfebna ochrana osob pred nebezpecim
v podobé napf. bombovych utokd. Jsou to napf. centra mést, zastavky
nebo prosttedky méstské hromadné dopravy, velkd ndkupni stfediska
nebo nemocnice. Hrozba radiologického terorismu je na programu mezindrodni
i vnitrostatni bezpecnosti. Aby se vSak toto riziko snizilo, mezinarodni
spolecenstvi dosahlo velkého pokroku pfi zajiStovani jaderného a jiného
radioaktivniho materialu, ktery by se jinak mohl pouZit pfi teroristickém cinu.
Tento pokrok je podminén snahou vsech statti pfijmout silné systémy a opatfeni

v oblasti jaderné a radiacni bezpecnosti [15, 20, 21].
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3.8.1 Radiologické zbrané a jejich rozdéleni

Radiologické zbrané se nékdy fadi mezi tzv. ,zbrané hromadného niceni”.
Nékteti se spiSe priklanéji k tomu, Ze patfi do skupiny ,zbrani hromadného
naruseni”. VétSinou se radiologické zbrané uvadéji ve spojeni sjadernymi
zbranémi. Nejvétsi rozdil v nich je v nicivé sile téchto zbrani, v ticelu pouZiti
a v samotném zbranovém systému. Na zdkladé studii by vétSina sestavenych
a pouzitych SB nedisponovala velkym mnozstvim radioaktivniho materialu,
a tak by nepfedstavovala vyznamné zdravotni riziko ozareni s ndslednymi
vaznymi zdravotnimi nasledky. Odbornici se tedy shoduji na tom, Ze pouziti
radiologickych zbrani je sice povazovano za jeden z nejpravdépodobnéjSich
teroristickych ¢int, ale z hlediska zdravotnich dopadti by ttoky vedly k malému

poctu okamzitych umrti [20, 22, 23].

Radiologické disperzni zafizeni — , Radiological Dispersal Device” (RDD) je
zafizeni, které rozptyluje radioaktivni materidl do zivotniho prosttedi, coz vede
k radioaktivni kontaminaci. Rozsifeni radioaktivni latky by mohlo probéhnout
pasivni disperzi, kdy by radioaktivni latka byla vystavena prostfedi a mohla by
tiSe se v priibéhu casu rozptylit. Aktivni disperze by byla zaloZena na cileném
rozptyleni radioaktivnich latek rtznymi zptisoby. Radiologické zbrané tohoto
typu mohou mit rtzné formy, od velmi surovych vybusSnych =zafizeni
po sofistikované disperzni mechanismy. BohuZel zpravodajskd média pracuji
prevazné s jiz zminénym pojmem ,,Spinava bomba” a tim popisuji vSechny typy
radiologickych zbrani, coZz vyjadfuje omezeny smysl pro rozmanitost téchto
zbrani. Jeden z nejcastéji pouZivanych popisti SB je, Ze se jedna o spojeni
konven¢nich vybus$nin, jako je dynamit nebo trinitrotoluen (TNT)
s radioaktivnim materidlem. Poté, co jsou vybusniny aktivovdny, vysledny
vybuch rozptyluje radioaktivni materidl do okoli. Nejvice se v jeji souvislosti
hovofi o gama zafeni, jehoz zdrojem jsou ®Co, ¥Cs, “’Ir nebo alfa castice

vysilajici 2!Am a #*Pu. Pfi pouziti radiologického disperzniho zafizeni by mohl
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byt rozpustén radioaktivni material v kapalném roztoku. V této chemické formeé
by rozprasovace uvolnovaly do prostfedi roztok radioaktivnich latek.
Prostfednictvim podobnych mechanismiéi by mohly byt rozptylovany
radioaktivni materidly v praskové formé. Napriklad by fizené stiely
nebo bezpilotni letadla mohla tyto kapaliny nebo prasky rozptylit letem nizko
nad méstskymi oblastmi nebo jinymi cili. Pfi zkoumani jinych zptisobti Sifeni
by teroristé mohli zvazit pouziti radiologickych zapalnych zafizeni
»Radiological Incendiary Device” (RID) k rozptylu radioaktivnich materialti.
RID, nékdy nazyvané jako ,The smoky Bomb”, by mélo za tkol rozsifit
radioaktivni latky pomoci pozaru. Tato metoda by zkomplikovala usili hasici
v boji proti pozaru a pfi zdchrané lidi z hoticiho objektu, kdy by musely byt
nasazeny specidlni sily a prostfedky. Kvtili koufi by se radioaktivni latky mohly
rozsitit do okoli, a zplisobit tak rozsahlejsi kontaminaci lidi i Zivotniho prostredi.
Dutivod k pouZiti pravé RID teroristickymi skupinami by mohl byt ten, Ze pozar
plisobi negativnim zptisobem na lidskou psychiku. Ve spojeni s radioaktivitou
by navic mohl vyvolat chaos a paniku, a zptisobit tak nékolikandsobné vétsi ijmy
na zdravi a majetku. DalSim typem radiologické zbrané je radiologické emisni
zafizeni, ,Radiation Emission Device”(RED), které emituje IZ ze stacionarniho
nebo mobilniho radioaktivniho zdroje. Pfi jeho pouziti by byli nejvice zasazeni
lidé nachdzejici se v blizkosti zdroje. Zdroj by mohl byt umistén na vefejném
misté, které je charakteristické pritomnosti velkého mnoZstvi osob na malém
prostoru (zastavky MHD, nameésti velkych mést, koncertni saly, sportovni
arény). Dalsi mozZnosti je, Ze by mohl byt skryty v misté, odkud muize vysilat

zafeni po delsi dobu, aniz by byl odhalen a zajistén [20, 22, 23, 24, 25, 26].

V literatufe nékdy najdeme definované tyto radiologické zbrané pod tzv. ,I3“

197
1

utoky (inhalation, ingestion, and immersion”). ,, Inhalac¢ni” ttok by mél za tikol
primét obéti, aby vdechly a udrZely si vétSinu radioaktivniho materialu v plicich,

,ingescni” utok by vyzadoval polykdni radioaktivniho materidlu a cilem
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,ponorného” utoku by bylo, aby obéti ,nasakly” materidl v néjakém typu
roztoku nebo koloidni suspenzi. Nejvétsi obavy z téchto typt titoki jsou proto,
Ze by zndsobily vliv nebezpecnych ucinkli zafeni na zdravi kvili zptisobeni
vnitfni kontaminace. Materialy emitujici zareni alfa (napt. 2°Po) by byly k témto
ucelim vhodné, protoze i malé mnozstvi latky poZité nebo vdechnuté muze
zpusobit vazné zdravotni problémy az smrt. Nejucinnéjsi utoky ,I3* by sice
vyZadovaly znacné technické dovednosti, relativné jednodussi verze téchto

utokd jsou ale pravdépodobné proveditelné v rdmci dovednosti terorist(i, napf.

kontaminace jidla, pitné vody, vzduchotechniky [22].

3.8.2 Historie pouziti radiologickych zbrani a otazka jejich vlastnictvi

V urcité formé byly radiologické zbrané pouzity napt. ve studené valce. Jejich
naplni byly zfedéné roztoky radioaktivnich latek s velkym obsahem neaktivnich
soli nebo umélé radioaktivni izotopy ziskané v reaktoru ozafenim urcitych
prvki. V roce 1995 upozornili ¢ecensti povstalci mezindrodni média na kanystr
radioaktivniho materidlu strategicky umistény v Ismailovském parku v Moskve,
kde hrozili explozi. K samotnému vybuchu nedoslo. Bylo zjisténo, Ze nadoba
obsahovala radioaktivni ¥Cs, jeho aktivita byla nastésti nizka a neohrozila zdravi
osob, které se pohybovaly v blizkém okoli. Dalsi incident, ktery méla
na svédomi tatdz skupina, se odehrdl v roce 1998. Tykal se kontejneru
radioaktivnich materidldi, ktery byl pfipevnén k miné v blizkosti Zelezni¢ni trati
pobliz Argunu v Cedensku. Ani v tomto piipadé nebylo zafizeni aktivovano
a bylo bezpeéné zlikvidovano. Na pravdépodobné vlastnictvi SB éedenskymi
teroristy upozortiuji predevsim ruské urady. Cefenci jsou povaZzovani
za pravdépodobné pachatele ztrat a kradezi radioaktivnich materidlti a panuje
obava z jejich pouziti ve formé radiologickych zbrani proti ruskym ciltim a také
zmozného ilegdlniho obchodu s témito radioaktivnimi latkami predevsim
s islamistickou siti. Pravé u nejnebezpecnéjsi islamistické sité Al-Kajda existuje

nejveétsi riziko pouZiti téchto zbrani. Dikazem je napf. udalost z kvétna 2002,
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kdy byl ve Spojenych statech americkych zadrZen americky obcan, ktery byl
podeztely z vazby na Al-Kajdu a zpldnu pouziti radiologické zbrané
na americkém tzemi. Pfi vySetfovani se zjistilo, Ze nemél v planu utok na urdcity
cil, ale prosel ,pouze” vycvikem v Pdkistanu, ktery mél ucastniky naucit,
jak zachazet s vybuSninami. Také bylo zjisténo, Ze se pravdépodobné pokousel
o zisk radioaktivniho materidlu na tizemi byvalého Sovétského svazu. Dalsi
zaznamy o potencionalnim pouZiti téchto zbrani byly zajistény pfi zasazich proti
bin Ladinové siti. V cervnu 2003 v Thajsku byl zadrZzen muz, ktery chtél
propasovat z Laosu 30 kg ¥Cs. V té dobé byli v Bangkoku zatceni ¢lenové
organizace ,Dzamaa Islamija”, ktera planovala tutoky proti velvyslanectvim
a mistim navStévovanym turisty. Statem, ktery deklaroval vlastnictvi
radiologickych zbrani a u néhoz je vysoké riziko jejich pouZiti pfi pripadném

napadeni, je Korejska lidové demokraticka republika [21, 27, 28].

3.8.3 Pravdépodobné zony a ucinky utoku radiologickymi zbranémi

Diulezité z hlediska rozsahu tutoku je efektivni pouziti samotné zbrané.
Z hlediska psychologického, tedy davového Silenstvi, paniky, neni prvorada
potfeba rozptyleni velkého mnozstvi radioaktivity, ale vybuch jako takovy.
Pokud ale dojde k rozsifeni informace o pfitomnosti radioaktivity, i kdyZ by byla
v minimalnim mnozZstvi, ndrtist paniky a chaosu by byl nepochybné obrovsky.
Jen samotny vybuch zptsobuje akutni stresovou reakci pfitomnych osob, kterou
doprovazi pocity paniky, strachu a vydésSeni. Pokud je vSak cilem pachatelt
rozsifeni radioaktivni latky, musi byt p¥i samotné konstrukci SB pouZity
vhodné radionuklidy. Aby SB naplno splnila ticel radioaktivni kontaminace osob
a prostfedi, bylo by tfeba vytvofit takovou substanci (aerosol), ktera
by zapficinila vznik radioaktivni mraku, ktery by produkoval zafeni do velkého
prostoru. Jak se radioaktivni materidl Sifi do okoli, stdvd se méné

koncentrovanym a méné Skodlivym. Rychlé zjisténi typu pouzitého
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radioaktivniho materidlu pomtZe mistnim orgdnim pfi poskytovani
poradenstvi komunité o ochrannych opatfenich, jako je ukryt na misté
nebo rychlé opusténi bezprostfedniho okoli. Zafeni Ize snadno detekovat pomoci
detektor(i, které jsou soucasti vybaveni zasahovych slozek. Nasledna
dekontaminace postiZené oblasti muZe vyZadovat znacny cas a naklady

[20, 22, 23, 22, 25, 29].

Uc¢inky SB by byly uréeny [22, 30]:

e mnozstvim rozptylenych radioaktivnich latek;

e chemickou a fyzikalni povahou radioaktivnich latek;

e pouzitym prostfedkem k rozptyleni materidlu (detonacni zafizeni);

e délkou expozice;

e hustotou obyvatelstva v zasazeném tizemi;

e povétrnostnimi podminkami v pritbéhu i po skonceni ptisobeni SB (dést,
smeér a sila vétru, vlhkost vzduchu);

e infrastrukturou v misté incidentu (nékteré radioaktivni substance se
chemicky spojuji s materidly jako beton, sklo ¢i asfalt — rozdil rozptylu uvnitf

budovy / na otevieném prostranstvi/husté zastavbe).

Radiologicka zbran v podobé vybusného zafizeni spojeného s radioaktivni
latkou by v pfipadé aktivace zptisobila vybuch se souc¢asnou kontaminaci okoli
radioaktivnimi latkami. Oblast ucinkti takto sestrojené zbrané by se mohla

rozdélit na tyto dvé zony [31]:

e ,Okamzita” zona:
o oblast bezprostfednich uc¢inkti detonované vybusniny;
o intenzivnéjsi ozafeni pritomnych osob v diisledku zranéni Srapnely
s radioaktivnim materialem;

o ztraty na zivotech v disledku zranéni zptisobenych t¢inky exploze.
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e Zobna ,oblaku”:
o oblast zahrnujici ,,okamzitou” zénu + zénu ,,radioaktivniho oblaku”
o vlivem povétrnostnich podminek dojde k rozptyleni radioaktivniho
materialu do okolj;
o moznost poskozeni zdravi v disledku vnéjstho nebo vnitfniho
ozareni;

o musi byt zahrnuta do oblasti dekontaminace.

Pravdépodobna motivace k pouziti radiologické zbrané teroristy

I kdyZ se obecné ma za to, Ze pocet okamzitych imrti na nasledky ptisobeni
radiologické zbrané bude pravdépodobné maly, dobfe provedeny radiologicky
utok na nechranénou populaci by vyzadoval fadu opatfeni, kterda by méla
zasadni vliv na obyvatelstvo, ekonomiku a Zivotni prostfedi. Pravdépodobna
motivace a cil pachateltt k pouziti radiologické zbrané by mohlo byt zranéni
a ztraty na lidskych zivotech. Samotny titok pomoci SB mtiZze mit negativni
Giéinky na zdravi a zivot ¢lovéka. Okolnosti ptisobeni SB zavisi na mnoZstvi
rozsifené radioaktivni latky a na samotném zplisobu vedeni utoku. Pokud
by bylo pouzito detonacni zafizeni, zranéni nebo smrt lidi by byla
pravdépodobné zapfi¢inéna pouze samotnym vybuchem. Zdravotni problémy
by mohla zptsobit pfitomnd smés radioaktivnich latek, kde by nejvice zaleZelo
na absorbované davce zareni, typu zafeni, také na tom, zda by se jednalo o vnitini
¢i vnéjsi kontaminaci. Dalsi vliv na zdravi obyvatel by méla vyvolana panika
a chaos, ktery by mohl zplisobit napf. srdeéni selhani nebo zranéni a smrt
v dtsledku uslapani. Dale také vyvolani paniky. Znaény pocet obyvatel nema
podstatné znalosti o problematice IZ, coz by mohlo vést k negativnimu ovlivnéni
nastalé situace. Pfitomnost IZ by mohla mit pfedevsim vliv na chaos a vznik
paniky nejen pfimo v misté udalosti, ale také v jejim okoli. I kdyz by dopad
pusobeni IZ na fyzické zdravi lidi nebyl velky, psychicky stav osob by mohl byt

narusen radiofobii. V pfipad€, Ze by nastala hromadna panika, mohly by byt
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zahlceny telefonni sité kvili tisnovému volani, dale pfeplnény nemocnice kviili
strachu ze zdravotnich potizi, a celd udalost by tak méla vyznamné socidlni
dopady. V nejhorsich pripadech by byl narusSen i celkovy Zivot obyvatelstva
v oblasti postiZené touto udalosti, kde by musela byt provedena dekontaminace,
pfipadné i demolice domti ¢i by dokonce vznikla nutnost dlouhodobé evakuace
obyvatelstva. V neposledni fadé by teroristicky cil mohl byt destabilizace statu
a zpusobeni hospodaiskych a ekonomickych ztrat. Umyslem teroristi
by tak mohlo byt naruseni normalniho fungovani strategicky dutleZitych instituci
nebo mist. Samotny zasah k likvidaci zptisobenych Skod by vyZzadoval velké
mnozstvi pouzitych sil a prostfedkti, které jsou specidlné uzptisobeny k praci
s pritomnosti IZ. V dtsledku kontaminace Zivotniho prostfedi a naruSeni
infrastruktury by mohla byt nezbytna rozsdhla a zdlouhavd dekontaminace
zasazenych prostor, kterd by mohla obnaset i destrukci staveb nebo odbéry ptidy.
To vSe by bylo finanéné nakladné a musela by byt zavedena fada opatteni, ktera

by vyznamné narusovala integritu statu [22, 23, 32, 33].

3.8.4 Zdroje radioaktivniho materidlu vhodné k zneuziti se zaméfenim
na zdravotnicka zafizeni

Existuje cela fada radionuklid, které jsou potencionalné zajimavé pii feSeni
vyhlidky na radiologicky tutok. Ackoli radioaktivni latkou pouzitou
v radiologické zbrani mtize byt i vyhotelé palivo zreaktoru nebo jiny
radioaktivni odpad, je pravdépodobnéjsi, Ze radioaktivnim zdrojem by byly
radionuklidy pouZivané komercné. Jedna se o ZIZ pouzivané v nemocnicich,
vyzkumnych zafizenich, pfi primyslovych ¢innostech, ke sterilizaci potravin
a lékatskych nastrojt, pfi kontrole svart nebo pfi vrtani ropy. Vétsina komercéné
vyrabénych a aplikovanych izotopti emituje vysoce energetické gama paprsky,
nékolik z nich emituje beta nebo alfa ¢astice [22]. Radionuklidy, které se nachazeji
ve zdravotnickych zafizenich a jsou vyuzitelné k tvorbé radiologickych zbrani,

jsou uvedeny v tabulce 4.
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Tabulka 4 Nékteré potenciondlné zneuzitelné komercné dostupné RN [22, 17].

Radionuklid Polocas rozpadu Energie (MeV)

MAmM 433 let 2,2
137Cs 30 let 0,662
0Co 5,3 let 1,25

131] 8 dni 0,364
2]y 74 dni 0,397

U ¢innosti, kde se pouZzivaji tyto radioaktivni latky, plati, Ze drzitelé licence
musi neprodlené nahlésit ztraceny nebo odcizeny radioaktivni material, ktery
predstavuje vyznamné riziko ve vztahu k moZnému zneuziti. Jedna se tedy
o radioaktivni zdroje, které mohou predstavovat nezanedbatelné riziko pro
vefejnost a zivotni prostiedi, pokud nejsou fadné pouzivany, chranény

a zajistény [34].

3.8.5 Odhalovani radiologického terorismu a boj proti jeho pfipravé

Brzy po zaloZeni Federation of Atomic Scientists (FAS) v roce 1945 existovaly
obavy, Ze nestatni aktér mtiZze ziskat jaderné nebo jiné radioaktivni materialy
k pouziti pfi trestném nebo teroristickém ¢inu. Ochrana pfed témito hrozbami
a jejich odhaleni jsou mnohdy slozité. Jednou z moznosti zaznamenani pohybu
nelegalné ziskanych ZIZ je rozmisténi zafizeni pro detekci zafeni v pfistavech
a na hraniénich prechodech, jakoz i kolem vysoce ohroZenych cild, jako jsou
napiiklad velkd mésta a urcité budovy. Bohuzel, stinéni radioaktivniho materidlu
uzite¢ného pro vyrobu radiologickych zbrani je relativné snadné. Kvtili tisiciim
kilometr®i hranic a miliontim lidi a kontejnerti ro¢né se dostavajicim pfes hranice
napf. Spojenych statti americkych, se nelze tedy spoléhat pouze na metodu

detekce, ktera by méla odhalit paSovany material. Dalsi skutecnosti, ktera
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nahrava potencionalnim pachateltim je, Ze dnesni doba nabizi velké mnoZstvi
radioaktivnich latek pouzivanych pro komercni tucely, a tedy relativné
vyznamny pocet prileZitosti, jak se k latkdm dostat. Odbornici na radiologickou
bezpecnost ve FAS a dalSich organizacich se shoduji, Ze ti¢cinna obranna strategie
zavisi na ,,obrané do hloubky” nebo na vice trovnich ochrany a reakce. Kazda
vrstva ochrany je nedokonald, ale tim, Ze je jich vice, se stava celkovy obranny
systém efektivnéjSim a obranyschopnym. Zasluhou vicestupriového systému
dochézi ke snizovani rizika, diky kterému sklesa jak pravdépodobnost utoku,
tak velikost nasledkii samotnych ¢inti. Metody sniZovani pravdépodobnosti
vyskytu mimoradnych uddlosti zahrnuji zabezpeceni radiologickych materiald,
které jsou vyznamné z hlediska bezpecnosti. V nékterych pfipadech existuje
moznost nasazeni alternativnich technologii misto pouZiti radioaktivnich
materiald, a tim lze odstranit riziko jejich zneuziti. DaleZitou ¢innosti v ramci
zabezpeceni ZIZ je vyhleddvani a zaznamenani vSech dostupnych informaci
o trestné cinnosti souvisejici s radioaktivnimi materidly a nasledné vymahani
prava d¥ive, nez by mohla byt zlo¢inci zbrati typu SB pouZita. DiileZitou soucasti
prevence zneuziti radioaktivnich materidld je i systém zabezpeceni uvnitf i vné
jadernych elektraren a dalSich potencidlné zranitelnych zatizeni. Ten sice je
na vysoké urovni, vzdy ale existuje prostor pro jeho zdokonaleni. Jednou
z téinnych metod by mohlo byt sniZeni motivace terorist k provadéni ¢inti
s pouzitim radiologickych zbrani. Tuto metodu je bohuZzel nejtézsi provést, coz
lze usoudit napfiklad z vyroku Dr. Jerrolda Posta, odbornika na terorismus:

,Vime vice o vnitiku atomu nez o vnittku mysli teroristy” [22, 23].

3.8.6 Mimoradné udalosti se zdroji ionizujiciho zafeni ve
zdravotnickych zafizenich
Kazdy rok se stovky lékarskych radioaktivnich zdroji na celém svété ztraceji,
zistavaji opusténé na rlznych mistech nebo dochdzi ke kradezim.

Je to dané pravdépodobné tim, Ze v mnoha zemich neexistuje funkcni systém
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kontroly zajisténi téchto zdroji. V nasledujicich fadcich si uvedeme ptiklady
radiologickych mimofadnych udalosti se ztracenymi nebo zapomenutymi
zdroji ze zdravotnickych zafizeni. V publikaci ,Johnston's general record
of radiation events” bylo zatim zaznamenano 25 udalosti s opusténymi zdroji
ze zdravotnickych zafizeni. Tyto udalosti se staly napf. v USA, rozvinutych
zemich Evropy, Japonsku a Rusku. K dal$im udalostem doslo v rozvojovych
zemich nebo v Ciné. Nékdy byly zdroje ztraceny, nebo skondily s ostatnimi
zafizenimi v kovovém Srotu, nebo byly ponechdany v nezménéném
a nezabezpeceném stavu na urcitém misté. V roce 1983 bylo v Juarezu v Mexiku
rozebrano radioterapeutické zafizeni s 6 000 farmaceutiky obsahujicimi ®Co
(celkem 15,6 TBq). Asi 800-1 000 jich spadlo a bylo rozhazeno po podlaze
kamionu. Viiz byl prodan jako kovovy Srot, ktery byl nadsledné transportovan
do slévaren. V dtisledku toho bylo mnoho kovovych vyrobkt tohoto vyrobniho
zafizeni kontaminovadno radioaktivnim ®“Co. Kontaminace byla objevena
az za Sest tydnti ndhodou, kdyZ Zelezné vyztuzné tyce pouzivané pro stavebni
ucely zpusobily poplach ve vojenském centru v Los Alamos (USA). Podle odhadt
dostaly asi 4 000 lidi pomérné vysoké radiacni davky, 800 z nich dostalo vice nez
50 mSv. Navic osm lidi obdrzelo davky vrozmezi 1 az 7 Gy, naStésti
frakcionované v pribéhu asi dvou mésicti. Kromé toho muselo byt 17 000 budov
monitorovano radia¢ni kontrolou a 800 z nich bylo zbofeno, protoze je nebylo
mozné dekontaminovat. Dalsi radia¢ni udalost se odehrala v Dakaru (Senegal)
v srpnu 2006, odkud byl odesldn rentgenovy prfistroj do destinace Abidjan,
hlavniho mésta Pobfezi slonoviny. Po ukonceni procesu ozafovani se zdroj
v podobé ¥Ir nevratil do chranéné polohy v ozafovadi bez povsimnuti
personalu. Toto zafizeni bylo ponechdno na schodisti po dobu nékolika tydnii
a poté bylo transportovano do Abidjanu. Teprve kdyZ bylo zafizeni pfipraveno
k provozu, bylo zji$téno, Ze zdroj byl v nestinéné poloze. Ctyf¥i lidé utrpéli vazna
zranéni v diisledku ozafeni a pomérné malé davky dostal velky pocet dalSich

pracovnikti. V prosinci 2013 pfepravoval kamion v Mexiku terapeutické zafizeni
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se zdrojem °Co s aktivitou 110 TBq z Tijuany do skladu v Mexiko City. Kamion
nebyl vybaven indika¢nimi a bezpe¢nostnimi zafizenimi pro pfipad mimoradné
udalosti. Kdyz kamion zastavil na benzinové stanici, pfepadl jej lupic¢ a kamion
ukradl. Viiz byl objeven par dni poté 40 km od mista loupeZe. Lékarské zarizeni
bylo nalezeno mimo vozidlo v terénu a bylo odneseno mistnim obyvatelem, ktery
sijej vzal domti a doufal, Ze ho proda jako kovovy Srot. BohuZel se u n€j projevily
zdravotni komplikace spojené s ozafenim, a proto Sel na kontrolu k lékari, ktery
nasledné kontaktoval prislusné urady. Zdroj byl zajistén a prevezen do skladu,
v dtsledku udalosti méli tfi lidé mens$i radiacni poSkozeni. Zajimavosti je,
Ze preprava byla provedena pomoci specidlniho robota. Na jednu z poslednich
zaznamenanych udalosti upozornila MAAE na svych webovych strankach, které
informuji o jadernych a radiologickych udalostech. ,The National Commission
on Nuclear Safety and Safeguards” v Mexiku informovala MAAE o ztraté zdroje
pouzivaného v lékaiském zafizeni k brachyterapii. Jednalo se o ¥Cs s aktivitou
1,067 GBq. Kde se ZIZ nachdzi, doposud neni znamé. Existuji i pfipady pouziti
Z1Z jako prosttedku ke spachani sebevrazdy. Jeden z pfipadi se odehrdl
8. ¢ervna 1969, kdy 19lety zaméstnanec radiologické laboratore v Moskvé ukradl
zdroj¥’Cs a ponechal si ho v tésné blizkosti téla po dobu 20 hodin. Celkova davka
jeho expozice se odhadovala na 15-20 Gy, na n€kterych mistech jeho trupu byla
davka az 30 Gy. Akutni nemoc z ozafeni byla muzi diagnostikovana za par
hodin, 15 dni po hospitalizaci muz zemfel. Dalsi sebevrazda se stala v roce
1972, kdy si v Bulharsku muz aplikoval ampulku s ¥’Cs. Jeho absorbovana davka
byla odhadnuta na 200 Gy. Dal$i zdznam hovofi o byvalém inZenyrovi
ve zdravotnickém zatizeni v Tulse v Oklahomé, ktery 29. ¢ervence 1981 ukradl
zdroj *’Ir a pouzil ho ke spachani sebevrazdy. Mezi rtznymi faktory, které
zpusobuji radia¢ni mimotadné udalosti, je i zneuzivani ZIZ k trestnym ¢intim.
Jedna z udélosti se stala v Texasu v roce 1972. Od dubna do fijna otec (pracovnik
zdravotnického zafizeni) tajné schovaval tobolky *Cs aktivitou 37-74 GBq

do rtiznych mist a véci svého 1lletého syna (sluchatka, polstar, kalhoty). Chlapec
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musel podstoupit 16 operaci s cetnymi transplantacemi kuZe. Nejvice
medializovany pfipad vnitfniho ozafeni se smrtelnymi nasledky je otrava ?°Po
v Londyné. Obéti byl Alexandr Litvinénko, byvaly distojnik ruské zpravodajské
sluzby. Dominantni alfa aktivita spolu s relativné kratkym polocasem rozpadu
¢ini z 2°Po latku, kterd je vhodna pro otravu. Podani latky zfejmé probéhlo
1. listopadu 2006 a smrt Litvinénka nastala 23. listopadu. Pfitomnost #°Po v téle
obéti byla ur¢ena mocovym testem za Zivota, a také pozdéji pfi pitvé provedené
lékafskym vySetfovatelem. Ten poté vydal prohldseni o tom, Ze kvtli hrozbé
ozafeni se tento postup povazoval za ,,nejnebezpecnéjsi pitvu, k jaké kdy doslo
v zadpadnich zemich”. VSichni patologové méli na sobé dvouvrstvé ochranné
odévy, hermeticky uzavfené rukavice a masky, kterymi byl doddvan kyslik.

Izolovana a chranéna byla také mistnost, kde byla pitva provedena [29, 35, 36].
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4 METODIKA

V teoretické casti byla provedena literarni reSerSe problematiky se zaméfenim
na zdroje ionizujiciho zafeni. Byly popsany tcinky ionizujiciho zafeni na ¢lovéka,
cile a principy radiacni ochrany a prislusna legislativa. Dale se prace zamétila na
zdroje ionizujiciho zafeni ve zdravotnickych zafizenich a na zabezpeceni téchto
zdroj. V poslednim dile této casti se prace vénovala radiologickym zbranim

a zneuZzivani zdroju ionizujiciho zafeni.

Prakticka cast byla zaméfena na zdroje ionizujiciho zafeni ve vybranych
zdravotnickych zatizenich, jejich zabezpecenim proti pfistupu nepovolané osoby
a pripadné moZnosti zneuziti. V prvni ¢asti byl vytvofen pfehled zdroji
ionizujiciho zafeni ve vybranych zdravotnickych zafizenich. Ten obsahuje vycet
zdrojt ionizujiciho zafeni na zvolenych pracovistich a jsou zjisténa opatfeni proti
nepovolanému vstupu, popifpadé moznosti odcizeni téchto zdroji. Cast byla

vénovana také zabezpeceni dodavek ZIZ.

Vramci vyzkumné ¢asti prace byly osloveny vybrané nemocnice v Praze
a Stiedoceském kraji. Kvuli probihajici epidemii koronaviru a vyhlaSenym
opatfenim se povedlo ziskat informace pouze z VSeobecné fakultni nemocnice
v Praze, z Oblastni nemocnice Pribram, a.s. a z Oblastni nemocnice Kolin, a.s.
Aby bylo mozné provést porovnani jednotlivych pracovist, byla oslovena dalsi
pracovisté v ptivodnim regionu i mimo néj, a to Nemocnice Jihlava, pfispévkova
organizace, Nemocnice Havlickiv Brod, pfispévkova organizace a Fakultni

nemocnice v Motole.

Sbér dat byl realizovan tfemi zptsoby. K nejvyznamnéjsimu z nich patfily
osobni navstévy ve zdravotnickych zafizenich a na jednotlivych oddélenich. Tam
se vzdy uskutecnila prohlidka pracovisté se zaméfenim na prostory se ZIZ.

Prohlidku vedl jeden zodbornych pracovniki oddéleni, ktery zaroven
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poskytoval informace o pracovisti a ZIZ. Diky osobnim schiizkdm
ve zdravotnickych zafizenich byla ziskana data ustnim sdélenim pracovniki
oddéleni i papirova ¢i elektronickd dokumentace s informacemi o ZIZ. Velka cast
dat byla shromdzdéna pomoci elektronické posty, kdy vedouci pracovnici
jednotlivych tsekti zvoleného pracovisté poskytli potfebné informace

a dokumenty e-mailem. Posledni formou ziskavani potfebnych udaji byly

telefonické hovory se zaméstnanci.

V druhé casti byla vytvofena simulace pouziti Spinavé bomby vyrobené
za pomoci konvencni vybusniny a radioaktivnich latek. Demonstrace vybuchu
srozSifenim radioaktivnich ¢astic bude provedena v programu TEREX
(TERoristicky Expert). Tento program se pouziva za ucelem rychlého
vyhodnoceni dopadti tniku nebezpecnych latek nebo vyskytu ndstrazného
vybusného systému. Program obsahuje databdzi nebezpecnych latek vcetné
dtlezitych charakteristik, zdsad prvni pomoci nebo dekontaminace. Je zde
k dispozici databdze chemickych latek, s kterymi lze modelovat a simulovat
krizové situace. Diky tomuto programu lze provést vcasné rozhodnuti
v naléhavych pfipadech a je velmi pfinosny pfi planovani, vyuce a cviceni. Je
vytvofen pro podniky, Skoly a dal$i instituce, statni orgdny a slozky IZS.
K dispozici maji uzivatelé rtizné modely pro konkrétni pozadavky. V praci bude
pouzit havarijni model SPREAD EXPLOSIVE. Tento model slouZzi k ovéfeni
Sifeni prachovych ¢astic, resp. aerosolti, jako nosicti toxickych, radioaktivnich

¢i biologickych informaci [37].
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5 VYSLEDKY

Prvni ¢ast kapitoly shrnuje vysledky vyzkumu provedeného na vybranych
pracovistich nuklearni mediciny, radiacni onkologie a radiodiagnostiky. Jsou zde
popsana jednotliva pracovisté a oddéleni se zaméfenim na zdroje ionizujiciho
zareni a jejich zabezpeceni. Druha ¢ast kapitoly popisuje simulaci pouZiti Spinavé

bomby.

Ve vSech zdravotnickych zafizenich bylo vymezeno sledované a/nebo
kontrolované pasmo se ZIZ. Pro pfiklad je na obrdzku 3 zobrazen planek
pracovisté s vyznacenim kontrolovaného a sledovaného pasma (Oblastni
nemocnice Pfibram, a.s., oddéleni nuklearni mediciny) a na obrazku 4 je oznaceni
dvefi do vySetfovny na oddéleni nukledrni mediciny (Oblastni nemocnice Kolin,

a.s., oddéleni nuklearni mediciny).

Obrizek 4 Oznaceni vstupu do kontrolovaného piasma na oddéleni NM.
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5.1 Fakultni nemocnice v Motole

Ve Fakultni nemocnici v Motole (dale jen FN Motol) probéhl sbér dat
na Klinice nukledrni mediciny a endokrinologie, kde je na liZkovém oddéleni
ro¢né hospitalizovano kolem 950 pacientdi, v endokrinologické ambulanci
kliniky je vySetfeno kolem 13 000 a v ambulanci nukledrni mediciny kolem

6 000 pacientti rocné [38].

5.1.1 Klinika nuklearni mediciny a endokrinologie 2. LF UK a FN
Motol
Klinika nuklearni mediciny a endokrinologie 2. LF UK a FN Motol patfi
k nejvétsim klinikam ve svém oboru v Ceské republice. Specifikace pracovisté je

uvedena v tabulce 5.

Tabulka 5 Specifikace pracovisté NM [39].

Specifikace pracovisté

Kategorie pracovisté II.

Kategorie otevienych a

. .o Maximalné jednoduché
uzavienych zdroj

Kategorie SPECT/CT Vyznamny zdroj

Kategorie zabezpeceni 4.

Jedna se o jedno zmala pracovist v Ceské republice, na némz se kromé
klasické diagnostické casti nachdzi i ltzkové oddéleni, kde probiha lécba
otevienymi zafic¢i (®'I — radiojod a ¥ — MIBG). Pacienti, ktefi podstupuji tuto
terapii, musi byt hospitalizovani a oddéleni od ostatnich pacientd. Po aplikaci
radiojodu se télo pacienta a veSkeré jeho exkrementy (mo¢, stolice, pot, sliny,

slzy) stavaji radioaktivni. Je tedy nutné, aby toto pracovisté bylo uzaviené
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a mistnosti byly odstinény z diivodu radiacni ochrany pacienti i personalu.
Na celém pracovisti tak probihd specificky rezim zdravotni péce. Veskery odpad
ze socialnich zafizeni pacient(i je sveden do nadrzi, diky kterym je oddélen
od odpadu béZného, neradioaktivniho. Pro lazkové oddéleni jsou navic
vyhrazeny dva sklady, jeden na pouZité pradlo a druhy na odpad z kosi
pacientd, ktery je také radioaktivni. Veskery zminény odpad je uchovan po dobu
cca tfi mésicti, poté je jiz bezpecné odeslat odpad do spalovny a vypustit nadrze

do ¢cisticky odpadnich vod [39, 40].

Specifikace zabezpeceni pracovisté a pouzivanych zdroji

Proti nepovolanému vstupu do mistnosti se ZIZ je pracovisté zajisténo dvefmi
s ,kouli”. Klice od jednotlivych mistnosti maji pouze povéfeni pracovnici
oddéleni. Klinika je rozdélena do tfi ¢asti: ambulance nuklearni mediciny, dvé
ltizkové stanice pro terapeutické uicely a ambulance endokrinologie. Pracovisté
si pro ucely diagnostickych vySetfeni objednava dva generatory “Mo/*™Tc. Na
zacatku tydne v pondéli prichdzi generator, jehoZ aktivita je cca 26 GBq *Mo.
V ptilce tydne je dorucen generator o aktivité Mo 15 GBq. Z téchto generatort
je ziskavan *mTc, ktery se pouziva k diagnostickym vySetfenim. Ostatni
radionuklidy jsou dovazeny dle aktudlniho provozu, tedy podle objednanych
pacienti a naplanovanych vySetfeni, primarné se jednd o ®™Kr a L
K terapeutickym tceliim se objednava zdroj zafeni v podobé ®I-Nal. Ten je
dodavan 2-3x tydné v podobé lékovych kapsli (terapeutické davky cca
5x 3,7 GBq, diagnostické aktivity cca 15x 111 MBq). PrileZitostné jsou na oddéleni
aplikovana i terapeutika o aktivitach 2x3,7 GBq a obcas také ®'I-MIBG v tekutém
stavu o aktivité 3,7-7,4 GBq. Na konci tydne jsou primarné terapie ®I-Nal cca
10x 3,7 GBq. Z terapeutickych radionuklidd se dale pracuje s Y, ®Re
a prileZitostné i s *3Sm. Dalsimi ZIZ na pracovisti jsou etalony, které se pouZzivaji
ke kalibracim a ovéfovani zobrazovaci techniky [39, 40]. Seznam pouZivanych

ZIZ na pracovisti je uveden v tabulce 6.
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Tabulka 6 Specifikace Z1Z na oddéleni NM [39].

Typ zdroje zafeni Specifikace zdroje

Generator zareni 2x SPECT/CT
Generatory radionuklida YMo/*"Tc, 81Rb/#mKr

1311, 123]:, 90Y’ 1538m’ 186Re’ 111]:n’

Pouzivané radionuklidy mR
a

Etalony ke kalibracim a
ovéfovani mé¥ici a
zobrazovaci techniky

137Cs + 68Ga + 68Ge + 57CO +
133Ba

Specifika dodavky radionuklida

Generatory radionuklidi a radionuklidy samotné jsou dopravovany
na pracovisté specializovanymi firmami. Dodadvka se uskuteciiuje v noci nebo
brzy rano tak, Ze ji doru¢i dodavatelé pfimo do zvoleného skladu, kde je
vymezeno kontrolované pasmo. Dvefe do tohoto skladu jsou otevirany pomoci
elektronické karty. Tento sklad je monitorovan kamerovym systémem. Vsechny
vstupy, pres které dopravce musi projit, aby dodal radiofarmaka
nebo generatory az do skladu, jsou zajistény elektronickou kartou a zarover jsou
zde ,koule” na dvefich. Pfi dodavce se fidi¢i pfepravni spole¢nosti nezapisuji
do navstévni knihy se zaznamem o vstupu do sledovaného a kontrolovaného
pasma, ale ke kontrole vstupu slouzi kamerovy zdznam nebo data o pohybu

ziskana prostrednictvim ¢ipové karty [39].

V tabulce 7 je uvedena celkova spotfeba aktivity za rok 2018. Nejvyssi hodnoty
spotfebované aktivity terapeutického radiofarmaka jsou u ®1 zdavodu
specializace pracovisté na terapii radiojodem a dale u generatoru *Mo/*™Tc,
znéhoZ je ziskavano technecium, které je nejpouzivanéjsim radionuklidem

v diagnostickych vySetfenich.
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Tabulka 7 Bilance spottebované aktivity za rok 2018 [41].

Celkova pofizena

Celkova spotfebovana

Radiofarmakum aktivit:i\al: l:elrlf\:l]';(;énimu aktivita [MBq]
1] — Datscan 11174 16 298
23] - MIBG 4 958 9920
123] — Nal 37 80
131] — Nal roztok 5 883 89
e 122 252
186R e 740 1210
153G m 11 200 11715
0y 4144 6 317
2R, 125,4 93,18
Generator *Mo/*™Tc 518 500 2 810 386
Generator $Rb/*"™Kr 444 Neudava se
131] — Nal kapsle 2 813 261 2 811 505
1] — MIBG 123 950 122 478

5.2 Oblastni nemocnice Kolin, a.s.

V oblastni nemocnici Kolin, a.s. probéhl sbér dat na radiodiagnostickém

oddéleni a na oddéleni nuklearni mediciny.

5.2.1 Radiodiagnostické oddéleni

Podle kategorizace pracovist patii radiodiagnostické oddéleni do pracovisté

II. kategorie s vyznamnymi zdroji zafeni. Specifikace ZIZ je uvedena v tabulce 8.
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Tabulka 8 Specifikace Z1Z na RTG oddéleni [42].

Specifik
P?CI ac,evs , Kategorie zdroje
generatoru zareni
RTG piistroj -
skiagrafie + 3x Vyznamny
skiaskopie
CT Ix Vyznamny
C-rameno 3x Vyznamny
Pojizdna skiagrafie 2x Vyznamny

Specifikace zabezpeceni pracovisté a pouzivanych zdroji

Kamerovy systém v nemocnici je rozmistén tak, Ze vchod ke viem RTG
snimkovndm i CT vySetfovné je zaznamendvan. Systém vstupu na jednotliva
RDG pracovisté je dvoji, kdy jsou na nékterych mistech pouzivany prosté zamky
s kli¢i, na jinych mistech je i pfistupovy systém na bazi elektronickych cipt,
kterymi se pracovnici oddéleni autorizuji. Vstup do samotné RTG vySetfovny je
zajistén pred vniknutim nepovolané osoby dvefmi s, kouli”. Oddéleni
zobrazovacich metod disponuje tfemi pojizdnymi RTG pfistroji, které
se pouzivaji na operacnich salech. Jedna se o C-ramena, kterd jsou ulozend
v uzamykatelné mistnosti v prostorech operacnich salt. Pristup k nim maji
pouze radiologicti asistenti z RTG oddéleni. Dva pojizdné pfistroje slouZici
k pojizdné skiagrafii se nachdzi na détském oddéleni a na multioborové jednotce
intenzivni péce. Jejich zabezpeceni je zajisténo tak, ze pokud chce radiologicky
asistent pfistroj pouZzit, vZdy musi nejdfive telefonicky uvédomit personal
na oddéleni, kde oznami, Ze ho bude vyuZivat. Do roku 2007 byl u pracovisté CT
a magnetické rezonance pfistup pouze pres zabezpecovaci systém, kde bylo vzdy

nutné provést autorizaci pomoci koédu, aby byl umoznén vstup k modalité.
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Po nespravné autorizaci byl spustén poplachovy systém. V roce 2007 byl tento

systém zruSen [42].

5.2.2 Oddéleni nuklearni mediciny
Na pracovisti se uskutecnuji pfedevsim radiodiagnosticka vySetfeni.

Specifikace pracovisté je uvedena v tabulce 9.

Tabulka 9 Specifikace pracovisté NM [43].

Specifikace pracovisté

Kategorie pracovisté II.
K i fenych
ategOfle ?tevrenyF R a Maximalné jednoduché
uzavienych zdroja
Kategorie SPECT/CT Vyznamny zdroj
Kategorie zabezpeceni 4.

Specifikace zabezpeceni pracovisté a pouzivanych zdroja

Na pracovisti neni zaveden kamerovy systém. Zabezpeceni nepovolaného
vstupu do prostoru se ZIZ je zajisténo dvefmi s , kouli”. Jako vstupni bod slouzi
recepce, kde je vpracovni dobé vzdy pfitomen jeden ze zaméstnancii
a kontroluje vstup osob do vnitfnich prostor pracovisté se sledovanym
a kontrolovanym pasmem. Nejvice vyuZzivanym ZIZ je radionuklidovy generator
“Mo/*"Tc. Na oddéleni se vZdy nachazi dva generatory, ze kterych se ziskava
#mTe. Dodavka generatoru probiha kazdy tyden. Dal$im zdrojem na pracovisti je
SIRb/*™Kr generator, ktery je dodavan 2x az 3x tydné podle objednanych pacientt
a poctu vysetfeni. Neékolikrat za rok (cca 4x) se vyuziji ke specidlnim
diagnostickym vySetfenim nebo k terapii otevienymi zafici i jiné radionuklidy,

kdy dochazi k jejich jednorazovému objednani a nasledné spotfebé. Dalsimi ZIZ
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jsou etalony ke kalibraci mética aktivity, teleskopicka ukazovatka a SPECT/CT
[43]. Specifikace ZIZ na oddéleni NM je uvedena v tabulce 10.

Tabulka 10 Specifikace Z1Z na oddéleni NM [43].

Typ zdroje zafeni Specifikace zdroje

Generator zafeni SPECT/CT
Generatory radionuklida “Mo/*™Tc, 8Rb/*™Kr
Radionuklidy 2011, %0Y,153Sm, ¥Re, “Ga

Etalony ke kalibracim a
ovéfovani méfici a ¥7Cs + 5Co + 3°Gd
zobrazovaci techniky

Specifika dodavek radionuklida

Distributor, ktery na oddéleni dodava generdtory zafeni a ostatni
radionuklidy, ma pfistup do prostoru, kam dodavku uklddd. Na toto misto
ve smluveny cas vlozi radioaktivni latky a/nebo generatory radionuklidii.
Zaméstnanci oddéleni nuklearni mediciny si zde materidl vyzvednou a déle
s nim pracuji. Tyto zasilky probihaji v brzkych rannich hodinach, nebo naopak
v pozdnich vecdernich hodindch. Pokud probiha doddvka v pracovni dobg,
distributor pfedava dodavku pfimo pracovnikiim oddéleni. V arealu nemocnice
je pritomna i bezpecnostni sluZba, jejiz zaméstnanci kontroluji mimo jiné
i vchody do jednotlivych budov a oddéleni. Pokud by tento pracovnik vizualné
zjistil, Ze doslo k nasilnému otevfeni dvefi, tato skutecnost by byla dale feSena

bezpecnostnimi slozkami [43].
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5.3 Oblastni nemocnice Pribram, a.s.

V oblastni nemocnici P¥ibram, a.s. byla ziskana data z oddéleni zobrazovacich

metod a oddéleni nukledrni mediciny.

5.3.1 Oddéleni zobrazovacich metod

Podle kategorizace pracovist patfi radiodiagnostické oddéleni do pracovisté
II. kategorie s vyznamnymi zdroji zafeni. Specifikace pracovisté je uvedena

v tabulce 11.

Tabulka 11 Specifikace ZIZ oddélent zobrazovacich metod [44].

Specifik
P?Cl a(f , Kategorie zdroje
generatoru zareni
RTG pfistroj —
skiagrafie + 4x Vyznamny
skiaskopie
CT Ix Vyznamny
C-rameno 5x Vyznamny
Pojizdna skiagrafie 1x Vyznamny
Mamografie Ix Vyznamny

Specifikace zabezpeceni pracovisté a pouzivanych zdroja

V nékterych castech radiodiagnostického pracovisté jsou umistény kamery.
Systém vstupu na jednotliva RDG pracovisté je troji. Vstup do nékterych

197
1

vysetfoven je pres dvefe s ,kouli”, kdy kli¢e maji pouze pracovnici oddéleni.
Na nékterd pracovisté je vstup pres posuvné dvete, které se daji zevnitt mistnosti
elektronicky uzamknout a vstup je tedy moZny pouze tehdy, kdyz je zde

pritomny obsluzny personal. Nakonec je na pracovisti pro pfistup na nektera
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mista zfizen elektronicky systém, kdy je nutné k autorizaci pouZzit elektronickou
kartu. Oddéleni disponuje péti pojizdnymi C-rameny, kterd jsou rozmisténa
na rtiznych pracovistich v arealu nemocnice (3x operacni saly, Ix interni jednotka
intenzivni péce, 1x gastroenterologické oddéleni). Pojizdny RTG pristroj je

umistén v uzavrené technické mistnosti na oddéleni [44].

5.3.2 Oddéleni nuklearni mediciny

Na pracovisti se uskutecnuji pfedevsim radiodiagnosticka vySetfeni.

Specifikace pracovisté je uvedena v tabulce 12.

Tabulka 12 Specifikace pracovisté NM [45].

Specifikace pracovisté

Kategorie pracovisté II.
Kategorie otevienych + Maximalné
uzavienych zdrojt jednoduché

Kategorie zdroje

SPECT/CT R

Kategorie zabezpeceni 4.

Specifikace zabezpeceni pracovisté a pouzivanych zdroju

Na oddéleni neni zfizen kamerovy systém. Vstup do kontrolovaného
a sledovaného pasma pro pacienty a navstévy je chranén elektrickym vratnym
umoznujicim vchod pouze s védomim zaméstnancti prijmového tseku oddéleni.
Zaméstnanci oddéleni maji pfistup do/z neaktivni ¢asti v 1. nadzemnim podlazi
osobnim vytahem. Pro zamezeni pfistupu nepovolanym osobdm md vytah
ochranu bezpecnostnim zdmkem. Dvefe z chodby do mistnosti se ZIZ jsou
opatfeny ,kouli” zabranujici i nepfedvidatelnému vstupu neopravnéné osoby do

vysetfovny. Dvere jsou vybaveny zamky a je zde i elektronické zabezpeceni
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s vystupem na dispe¢ink nemocnice. Pokud by tedy doslo k nasilnému nebo
neopravnénému otevieni dvefi, tuto informaci by obdrzel a zaznamenalo
pracovisté dispecinku, kde by doslo k jejimu vyhodnoceni. V soucasné dobé jsou
radionuklidy a generatory radionuklid(i na oddéleni dodavany az 4x tydné
véetné vikendid. Generator “Mo/*™Tc je dodavan Ix tydné, ostatni dny jsou
dovazeny ostatni radionuklidy ("In, 2'Tl, “Ga, '*I, *°Y). Dal$imi ZIZ jsou etalony
ke kalibraci méficth aktivity, teleskopicka ukazovatka a SPECT/CT
[45, 46]. V tabulce 13 je zobrazena bilance spotfebované aktivity na oddéleni NM

v roce 2019. K nejpouzivanéjsim radionuklidiim patfi "In a *™Tc.

Tabulka 13 Bilance spotiebované aktivity na oddéleni NM z roku 2019 [47].

Aktivita v
 odnotk Spotieba
Radionuklid J 0 y jednotek
k referenénimu v . 2019
datu a hodiné .
MIn - Indium oxinate 37 MBq 52
MIn - OctreoScan 122 MBq 12
201 —_ 1
T1 - Chloride 213 MBq 41
injection
%Ga — Citrate Injection 123 MBq 1
Y — Colloid
suspencion for local 185 MBq 3
injection
123] — Datscan 185 MBq 46
»mTc —Technekow FM 4,3 GBq 1
#mTc — Technekow FM 8,6 GBq 50
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Specifika dodavek radionuklida

Dopravu radionukliddi a generdtorti radionuklid@i realizuji dodavatelé
prevazné v noci. Personal radiofarmaceutického tiseku si ji vyzvedava k dalSimu
pouZziti po pfichodu na sménu kolem 6:00 rano. Distributor uklada dodavku RN
do transportniho skladu radionuklidd. Tento prostor je uzamcen a hlidan
bezpecnostnim c¢idlem napojenym na pult centralni ostrahy nemocnice. Kéd pro
vstup znaji pouze fidici a personal oddéleni. Dodavatelé se do aredlu nemocnice
dostanou pouze pres ostrahu, kterad jim také otevira budovu, v niZ se nachazi
oddéleni NM. Po ulozeni dodavky distributorem je sklad opét uzamcen
a oddéleni je zakoédovano. Pokud je realizovana dodavka béhem dne, fidi¢
predava dodavku osobné pracovnikiim oddéleni [45, 46]. V tabulce 14 se nachézi

specifikace vSech ZIZ na oddéleni nukledrni mediciny.

Tabulka 14 Specifikace Z1Z na oddéleni NM [45].

Typ zdroje zafeni Specifikace zdroje

Generatory radionuklida “Mo/*™Tc, 8Rb/8mKr

123], 201’T1, 67G a, lllIn, 51Cr, 9OY’

Radionuklidy 89Sy, 155G 156Re, 18F

Etalony ke kalibracim a
ovéfovani méfici a ¥Cs +%Co
zobrazovaci techniky
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5.4 Vseobecna fakultni nemocnice v Praze

Ve VsSeobecné fakultni nemocnici v Praze (VFN) byla data poskytnuta

z Radiodiagnostické kliniky a Onkologické kliniky.

5.4.1 Radiodiagnosticka klinika

Kliniku tvofi 17 pracovist a oddéleni, ktera vySetfi ro¢né ptiblizné 100 tisic
pacienti a provedou cca 125 tisic vySetfeni [48]. V tabulce 15 je zobrazena

specifikace vSech ZIZ na klinice.

Tabulka 15 Specifikace ZIZ na oddéleni RTG [49]..

Specifik
?ea af = , Kategorie zdroje
generatoru zareni
Stacionarni 10x V¥ znamny
skiagrafie y Y
Stacionarni o VYznamny
skiaskopie y y
Skiagraficko — ; ’
2
skiaskopicka sténa X Vyznamny
CT 3x Vyznamny
C-rameno 10x Vyznamny
Pojizdna skiagrafie 20x Vyznamny
Angiografie 4x Vyznamny
Mamografie 2x Vyznamny
Peroperacni , ;
Ix Nevyznamny
mamograf
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Specifikace zabezpeceni pracovisté a pouzivanych zdroju

Podle  kategorizace  pracovist patfi radiodiagnostické  oddéleni
do pracovidté II. kategorie s vyznamnymi zdroji zafeni. Kamerovy systém
na oddéleni zfizen neni. Pfistup do vySetfoven s generatory zafeni je zajistén
,kouli” na dvefich, kli¢e maji pouze pracovnici oddéleni. Pojizdné RTG pfistroje
se nachazi na uzavienych oddélenich. C-rameno je umisténo na rtznych
oddélenich vcetné operacnich salti. Tato oddéleni jsou uzaviena a ZIZ
se nachdzeji v uzamykatelnych mistnostech. Pfistup ke zdrojim maji pouze

radiologicti asistenti [49].

5.4.2 Onkologicka klinika

Na onkologické klinice se k radioterapii pouziva helikdlni tomoterapie, ktera
patii k jedné z méla v Ceské republice. Za prvni 3 roky fungovani bylo pfistroj
ozafil vice nez 1 000 pacienti. Na klinice je také pouzivan alfterloadingovy

systém k brachyterapii [49]. Specifika pracovisté jsou uvedena v tabulce 16.

Tabulka 16 Specifikace pracovisté radiacni onkologie [49].

Specifikace pracovisté

Kategorie pracovisté II. + II1.
Kategorie zdrojii Vyznamné

Kategorie zabezpeceni
(Brachyterapie)

Specifikace zabezpeceni pracovisté a pouzivanych zdroja

Na pracovisti se nachazi kamerovy systém, ktery monitoruje prostor
ozafoven. Dale je vstup k ozafovaclm zajistén elektronickym zabezpecenim

dvefi, kdy maji povoleny vstup pouze zaméstnanci vlastnici elektronickou kartu.

66



Tento elektronicky systém je propojen na pult centradlni ostrahy v aredlu
nemocnice. Vstup k ostatnim ZIZ na pracovisti (CT, C-rameno, terapeuticky
rentgen) je zajistén uzamcenymi dvefmi. Dalsi informace o zabezpeceni zdrojii
nelze uvadét z divodu ochrany informaci dalezitych z hlediska zabezpeceni
radioaktivniho zdroje (kategorie zabezpeceni 2) [49]. V tabulce 17 je zobrazena

specifikace ZIZ na Onkologické klinice.

Tabulka 17 Specifikace ZIZ na Onkologické klinice [49].

Typ zdroje zafeni Specifikace zdroje (pocet)
LINAC Helikalni tomoterapie
Brachyterapie ©2[r, 106Ru
CT 1Ix
C-rameno Ix
Terapeuticky rentgen 2x

5.5 Nemocnice Jihlava, pfispévkova organizace

V Nemocnici v Jihlavé byla zpracovdna data z Onkologického oddéleni.
To patfi do Kooperujici onkologické skupiny Kraje Vysocina, které ma za cil

spolupraci pfi zajistovani nejlepsi mozné péce pro obcany Kraje Vysocina.

5.5.1 Onkologické oddéleni

Na Onkologickém oddéleni probiha zevni radioterapie pomoci linearnich
ozafovacli a brachyterapie pomoci uzavieného radionuklidového zdroje.

Specifika pracovisté jsou uvedena v tabulce 18.
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Tabulka 18 Specifikace Onkologického oddéleni [50].

Specifikace pracovisté

Kategorie pracovisté II. + L.
Kategorie zdrojii Vyznamné
Kategorie zabezpeceni (***Ir) 2.

Specifikace zabezpeceni pracovisté a pouzivanych zdroji

Na pracovisti se nachdzi tfi generdtory zafeni a jeden uzavieny
radionuklidovy zdroj. Jednd se o dva linedrni urychlovace, jeden terapeuticky
simuldtor a pfistroj pro automaticky afterloading se zdrojem “2Ir (nomindlni
aktivita 10 Ci). Pracovisté s generatory zafeni jsou zajisténa proti vstupu
nepovolanych osob ,kouli” na dvefich. Vstupy na pracovisté brachyterapie jsou
mozné pomoci ¢ipovych karet (elektronické zamky) pro vybrané pracovniky.
Dvete pfimo do ozafovny brachyterapie spliiuji pozadavky bezpecnostni tfidy
RC4. V dobé nepfitomnosti pracovniki jsou prostory hliddny dvéma
zabezpecovacimi systémy s cidly pohybu. V prostorach ozafoven jsou sice
kamerové systémy, ale ty slouzi pouze k ,hlidani” polohy a stavu pacientti

v dobé vlastniho ozarovani [50].

5.6 Nemocnice Havlickiiv Brod, pfispévkova organizace

V Nemocnici Havlickiv Brod byla data ziskdna z Oddéleni nuklearni

mediciny, z Oddéleni radiodiagnostiky a z Oddéleni radia¢ni onkologie.

5.6.1 Radiodiagnostické oddéleni

Podle kategorizace pracovist patfi radiodiagnostické oddéleni do pracovisté

II. kategorie s vyznamnymi zdroji zafeni. Specifikace ZIZ je popsdna v tabulce 19.
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Tabulka 19 Specifikace Z1Z na oddéleni RTG [51].

ifik
S?ea af - . Kategorie zdroje
generatoru zareni

Stacionarni Ix VY znamny
skiaskopie y y
Stacionarni o VVznamny
skiagrafie y y
CT Ix Vyznamny
C-rameno 2x Vyznamny
Pojizdna skiagrafie 2x Vyznamny
Angiografie Ix Vyznamny

Specifikace zabezpeceni pracovisté a pouzivanych zdroji

Kamerovy systém na oddéleni zfizen neni, ale do budoucna se o ném uvaZzuje.
Pristup do vySetfoven s generatory zareni je zajistén ,kouli” na dvefich, klice
maji pouze pracovnici oddéleni. Vstup do vySetfovny s CT je zajiStén posuvnymi
dvefmi s elektronickym zdmkem. Pojizdné RTG pfistroje se nachazi
na uzavienych oddélenich. Pfistup k nim maji pouze radiologicti asistenti, ktefi
se pro pfistup ke zdroji musi ustné prokazat. C-ramena se nachdzi na oddéleni
urologie a na operacnich salech, kde jsou umistény v uzamykatelnych

mistnostech. Pristup ke zdrojiim maji pouze radiologicti asistenti [51].

5.6.2 Oddéleni nuklearni mediciny

Na Oddéleni nukledrni mediciny v Nemocnici Havlicktv Brod se uskuteciiuji
predevsim diagnosticka vysetfeni, ale také zde castecné probiha i radioterapie

otevienymi zafici. Specifikace pracovisté je uvedena v tabulce 20.
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Tabulka 20 Specifikace pracovisté RTG [52].

Specifikace pracovisté

Kategorie pracovisté IL.
Kategorie otevienych + Maximalné
uzavienych zdrojt jednoduché

Kategorie zdroje

SPECT/CT Vyznamny

Kategorie zabezpeceni 4.

Specifikace zabezpeceni pracovisté a pouzivanych zdroju

Kamerovy systém na oddéleni zaveden neni, jedna kamera je pouze u zadniho
vstupu na oddéleni (pro personal). Pfistup do kontrolovaného pasma je zajistén
tak, Ze jsou na vSech dvefich ,koule” a klice vlastni pouze personal oddéleni.
Z otevienych radionuklidovych zafi¢i se nejvice na pracovisti vyuziva *mTc,
8imKr. Ddle potom '?I (cca 2 pacienti za 14 dni). Radionuklidovy generator
“Mo/*"Tc je dodavan 1x tydné a generator ®Rb/¥™Kr je dodavan vétSinou
2x tydné. Pokud je objednané vysSetfeni sjinym radionuklidem, probéhne
jednordzova dodavka tohoto radionuklidu. Dals$imi ZIZ jsou etalony ke kalibraci
meéfich aktivity, teleskopicka ukazovatka a SPECT/CT [52]. V tabulce 21 je

zobrazena specifikace Z1Z na oddéleni NM.

Tabulka 21 Specifikace Z1Z na oddéleni NM [52].

Typ zdroje zatfeni Specifikace zdroje

Generatory radionuklida YMo/*™Tc, 81Rb/#™Kr
Radionuklidy 123] 90y 186Re, 1B
Etalony ke kalibracim a
ovérovani mérici a 137Cs + Co + 13Ba + 13Gd

zobrazovaci techniky
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Specifika dodavek radionuklida

Distributor objednanou dodavku RN ulozi za pfitomnosti pracovnika recepce
do uzamykatelného prostoru v aredlu centralni budovy nemocnice. Pfevzeti
dodavky potvrdi pracovnik recepce razitkem a podpisem. Z tohoto mista
si radionuklidy prebira pracovnik oddéleni NM k dalSimu vyuZiti na zacatku
pracovni smény. Pokud se jedna o dodavku uskutecnénou v pracovni dobé
oddéleni NM, firma pfedava zbozi pfimo pracovnikovi na oddéleni [53].

V tabulce 22 je zobrazena bilance spotfebované aktivity na oddéleni za rok 2019.

Tabulka 22 Bilance spotiebované aktivity za rok 2019 [54].

o o Mnozstvi
Aktivita/Aktivity [ks]
4 GBq 2
4,3 GBq 2
6 GBq 2
6,45 GBq 3
Generator *Mo/*"Tc 7,5 GBq 4
8,6 GBq 24
10,75 GBq 1
12,9 GBq 11
123] — Datscan 185 MBq 43
123] _ MIBG 148 MBq 3
123] — Sodium lodide 37 MBq
186Re 185 MBq 1
Kryptoscan 8'Rb/8MKr 74 MBq 48
$IRb/*'™Kr - LKR74 74 MBq 43
aby 1110 MBq 1
1480 MBq 3
148 MBq 1
222 MBq 1
259 MBq 1
B3] (Theracap) 296 MBq 1
370 MBq 1
400 MBq 2
550 MBq 4
131] — Natriumiodid 11 MBq 2



5.6.3 Oddéleni radiacni onkologie

Na oddéleni radia¢ni onkologie se nachazi kobaltovy ozafova¢ TERAGAM 01
s uzavienym radionuklidovym zdrojem ®Co. Specifika pracovisté jsou uvedena

v tabulce 23.

Tabulka 23 Specifikace pracovisté radiacni onkologie [55].

Specifikace pracovisté

Kategorie pracovisté II. + 1L
Kategorie zdroju Vyznamné
Kategorie zabezpeceni (*°Co) 1.

Specifikace zabezpeceni pracovisté a pouzivanych zdroji

Na pracovisti se nachdzi uzavreny radionuklidovy zdroj ®Co, ktery je
vysokoaktivnim zdrojem s aktivitou 337 TBq k1. 1. 2015. Dédle je na oddéleni
umistén rentgenovy ozafovacé s napétim U = 20-200 kV, klinicky vyuZzivajici
tfi energie: 60 kV, 120 kV, 180 kV. Dle zafazeni ZIZ do 1. kategorie zabezpeceni
disponuje pracovisté Planem zabezpeceni zdroje 1. kategorie zabezpeceni, které
podléhd ochrané informaci dalezitych zhlediska zabezpeceni zdroje.
Na pracovisti jsou pritomny zabezpecovaci prvky, které jsou v souladu s platnou
legislativou. Do budoucna se uvazuje o pofizeni zabezpecovaciho systému
ze Spojenych statt americkych, ktery by zarudil napf. monitorovaci kamerovy

systém s vystupem na dispec¢ink nemocnice [55].
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5.7 Simulace pouziti Spinavé bomby

Pro simulaci pouziti Spinavé bomby byla zvolena varianta radiologického
disperzniho zafizeni, které je vyrobeno pomoci nastrazného vybusného zatizeni
a smési radioaktivnich latek. Na obrazku 5 jsou zaznamendny vstupni

parametry, které byly vloZeny do SW programu TEREX.

Vstupni parametry

Latka anorganicky prach (oxidy kov)
Hmotnost prachove napiné ko
Rychlost vétru JImis
ZataZeno 0%
Doba vzniku Noc, rano nebo veéer
Typ atmaosfericke stélosti Inverze - velmi stabilni
Typ povrchu ve sméru Siteni latky Obytnd krajina
Hmotnost naloze 5 kg
Typ vybusniny v naloZi TNT

Obrizek 5 Vstupni parametry v SW programu TEREX.

V programu byla zvolena latka tzv. ,anorganicky prach (oxidy kovii)”, kterd
vtomto programu nejvérnéji napodobuje ucinky komeréné dostupnych
radioaktivnich latek. Pro tucely simulace byla vybrana napln v podobé
radioaktivnich latek o hmotnosti 5 kg, kterou by potenciondlni pachatelé mohli
nelegalné ziskat napf. ze zdravotnickych zafizeni (pfedevSim na oddéleni
nuklearni mediciny nebo brachyterapie). Jako naloz byla pouzita trhavina TNT
o stejné hmotnosti jako naplii SB, tedy 5 kg. Mistem vzniku MU byla Nemocnice
v Havlickové Brodé. Tento objekt byl zvolen jako pfiklad zasazeni mékkého cile,
kde se nachdzi velky pocet nechranénych lidi. Z vytvofené simulace vyslo,
Ze nejvice ohrozené misto je do 18 m od epicentra, kde by doslo k nejvétsi
poskozeni budov a kde by bylo nejvice zranénych nebo mrtvych osob.
Na obrazku 6 je znazornéno pfiblizné ohraniceni mista vybuchu s moznym
Sifenim do okoli.
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Obrizek 6 Zaneseni simulovaného vybuchu do mapového podkladu.

Na obrazku 7je schematické zndzornéni zon tiéinkii exploze. Do 30 m od mista
vybuchu by byly zdvazné ohrozeny osoby mimo budovy. Do okoli zhruba 60 m
by byly ohrozeny osoby uvnitf budov, kde by jim hrozilo poranéni zplisobené
okennim sklem. Do vzdalenosti 138 m by byly ohroZeny osoby prachovymi
¢asticemi, kde by nejvice zalezelo na pouzité radioaktivni latce a také vybusniné.

Celkova evakuace by méla probéhnout do vzdalenosti 519 m od mista exploze.

437 m: Bezpeénostni vzdalenost pro
nekryté osoby

60 m: OhroZeni osob uvnitf budov okennim
sklem

30 m: OhroZeni osob mimo budovy
ZAvaZnym poranénim

18 m: Zavazné poskozeni budov

138 m: ChroZeni osob prachovymi
casticemi

518 m: Vzdalenost pro kencentraci IDLH

Obrdzek 7 Schematické zndzornéni zén ti¢inkit exploze.
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6 DISKUZE

Tato diplomova prace se zabyvala zptsoby zabezpeceni zdroju ionizujiciho
zafeni ve vybranych zdravotnickych zafizenich a moZnostmi jejich zneuziti.
Hlavnim stanovenym cilem bylo zjistit, jaké zabezpeceni zdroja ionizujictho
zafeni je na zvolenych pracovistich. Stanovené hypotézy ovérovaly
zabezpecenim zdroji ionizujictho =zafeni ve zdravotnickych zafizenich
dostatecné a jestli je riziko zneuZziti zdroji ionizujiciho zafeni ve zdravotnickych
zafizenich k vyrobé Spinavé bomby minimalni. V nasledujicich odstavcich bude
provedeno vyhodnoceni a porovnani zabezpeceni na jednotlivych oddélenich
vybranych zdravotnickych zafizenich a bude posouzeno riziko odcizeni
a zneuziti zdroji ionizujictho zafeni pfitomnych na pracovistich. Druha cast
kapitoly je vénovdna moZnostem zneuziti zdroji ionizujictho zafeni

a pfipravenosti na tento typ udalosti.

6.1 Zabezpeceni zdrojt ionizujiciho zafeni ve vybranych
zdravotnickych zafizenich

Zabezpecdeni pracovist se ZIZ proti nepovolanému vstupu a proti odcizeni je
ve zdravotnickych zafizenich stanovené predevsim legislativnimi pozadavky
a kontrolou jejich plnéni. Na zakladé ziskanych informaci ze zvolenych
zdravotnickych zafizeni a vybranych oddéleni, je v nasledujicich odstavcich
provedeno vyhodnoceni zabezpeceni ZIZ a moznost odcizeni ZIZ. Jsou zde
porovnana jednotlivd pracoviSté mezi sebou a v pfipadé potieby jsou zde
navrZzena néktera opatfeni, ktera by mohla pfispét k jesté vétsi bezpecnosti

pracovisteé.

Pracovisté nuklearni mediciny

Na zakladé zarazeni pracovist nuklearni mediciny do kategorie ohroZeni D,

kdy nelze vyloucit ztratu/zneuziti/odcizeni Z1Z, je zasadni identifikace ptipadt,
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kdy tato situace muze nastat. Jedna z moznosti je uloZzeni dodavky
distributorem na jiném nez smluveném misté pracovisté / nespravné zajisténi
dodavky. V tomto pfipadé by hlavni roli hral lidsky faktor, kdy by mohlo dojit
k nespravnému pochopeni instrukci, tim padem wuloZeni radionuklida
na nechranéné misto, odkud by se dodavka mohla ztratit nebo by mohla byt
odcizena. Stejny pfipad by mohl nastat, pokud by pracovnici firmy nebo personal
zdravotnického zafizeni nezajistili prostor, do kterého dodavku ukladaji
(neuzamceni prostoru). DalSim potenciondlnim pfipadem nezajisténi
vchodi/vstuptt na oddéleni obvyklym zptsobem nebo nasilné vniknuti
nepovolané osoby na pracovisté s pfipadnym odcizenim zdroje. Na nékterych
pracovistich neni zfizen kamerovy systém nebo bezpecnostni sluzba v podobé
tyzické ostrahy objektu. Mohlo by dojit k situaci, kdy persondl, ktery jako
posledni opousti pracovisté, nezajisti uzamdéeni oddéleni nebo dojde k nasilnému
vniknuti do prostor se ZIZ. V pfipadé nepfitomnosti bezpecnostnich prvki by
mohla vzniknout prodleva mezi odcizenim zdroji a samotnym zjiSténim
udalosti, ktera by mohla byt klicova pro odhaleni pachatele a nélezu ZIZ. Pravé
z dtivodu mozného odcizeni RN probihd zabezpeceni prostoru dodavky RN.
Prostor, kam distributor uklddd dodavku radionuklidt, se v jednotlivych
pracovistich lisi. Lze konstatovat, Ze je zde urcitym zptisobem uplatnovan
odstupniovany princip. Pracovisté se lisi predevsim objemem provadénych
vySetfeni, a tedy mnozstvim spotfebované aktivity radionuklidt (viz tabulky
7,13, 22 s bilanci spotfebovanych radionuklidti za rok). U menSich pracovist je
pouzito méné zabezpecovacich prvka nez u pracovist, ktera kvili velkému
mnozstvi vySetfeni musi zajistit vétsi mnozstvi ZIZ o vysSich aktivitach.
Na mensich pracovistich se RN uklddaji do vyclenéného prostoru, ktery je
uzamdcen pomoci zdmku a klice (napf. Nemocnice Havlickiv Brod, prispévkova
organizace, Oblastni nemocnice Kolin, a.s.). Na nékterych pracovistich je
zavedena dvoji ochrana, kdy je mistnost kromé zadmku na dvefich zajiSténa jesté

bezpecnostnim cidlem, které mutize byt napojeno na pult centrdlni ochrany
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v nemocnici. Pracovnik, ktery dodavku uklada, tedy musi vlastnit kli¢ a znat
bezpecnostni koéd (Oblastni nemocnice Pribram, a.s.). Specializovanéjsi
zabezpecenti je na pracovistich, kde probiha vice vySetfeni, tedy je zde pfitomno
vice radionuklidt, a také na téch pracovistich, kde probihaji specializovana
vysetfeni ve formé terapie otevienymi zafici. Zde se kromé zamku na dvetich
a vstupu na cipovou kartu pridava jesté kamerovy systém, ktery monitoruje
prostor, kde jsou radionuklidy ulozeny distributorem (FN Motol). Nejvétsi
opatfeni na oddélenich NM je v prostorach, kde jsou ukladany a skladovany RN.
Ke zvySeni bezpecnosti u mensich pracovist by mohl pfispét kamerovy systém,
ktery by monitoroval misto, kam jsou dodavky ukladdny. Zabezpeceni proti
nepovolanému vstupu do vySetfoven a mistnosti se ZIZ je zajisténo pfevazné
,kouli” na dvefich. Podle zjisténych informaci lze konstatovat, ze zavedena
zabezpeceni a opatfeni na oddélenich nukledrni mediciny jsou dostatecna.
Pracovisté NM se na riziko ztraty nebo odcizeni RN pfipravuji prostfednictvim
vnitiniho havarijniho planu, kde je popsana pfipravenost k odezvé ve formé
technickych a organizacnich opatfeni. V tomto dokumentu jsou stanoveny
kroky, které se maji ucinit, pokud dojde ke zjisténi ztraty/odcizeni nebo zneuziti
ZIZ. Stim tzce souvisi i nutnost vymezeni zpusobt ovéfovani vnitfniho
havarijniho planu, zdsahovych instrukci a ovéfovani funkénosti technickych
prostfedkti havarijni pfipravenosti. Funkcnost systému téchto opatfeni a jejich
ovéfovani pfispivda ke snizovani pravdépodobnosti vzniku RMU

a k pfipadnému zmirnéni nasledk1 jiz vzniklych udalosti.

Pracovisté radiodiagnostiky

Na vSech pracovistich radiodiagnostiky, kde probéhl sbér dat, je vstup
ke generdtorim zafeni zajistén prevazné dvefmi s ,kouli”. Na nékterych
pracovistich je monitorovan vstup do vysetfoven (Oblastni nemocnice Kolin, a.s.,
Oblastni nemocnice Pfibram, a.s.) a néktera oddéleni maji zaveden i elektronicky

systém pfistupu ke generatorm zareni (Oblastni nemocnice Kolin, Oblastni
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nemocnice Pfibram). Na téchto oddélenich jsou mozZnosti odcizeni ZIZ velmi
malé. Generatory zafeni jsou samy o sobé pevné umistény ve vySetfovnach,
a jejich demontaz tak neni mozna. Jediné mozné riziko pfedstavuji pojizdné
pristroje (C-rameno, pojizdny RTG pfistroj). Ty se nachazeji vzdy v uzavieném
a uzamceném prostoru (mistnost, oddéleni). Vaha téchto pfistroji miize byt
naprt. 190 kg, a manipulace s nimi tak neni snadna (zvlast u starsich typt). Pokud
by tedy doslo k vniknuti do prostoru s pojizdnym zdrojem, pfesun by byl mozny
pouze vytahem a vzhledem k velikosti pfistroje by tento proces jisté vzbudil
pozornost. Na vSech pracovistich, kde probihal sbér informaci, je zabezpeceni
pojizdnych skiagrafickych pristrojii stejné. K témto generatoriim se dostavaji
pouze radiologicti asistenti, ktefi jsou pfedem upozornéni, Ze se maji na dané
oddéleni dostavit. Podle zjiSténych informaci 1ze konstatovat, Ze zavedena

zabezpecdeni a opatfeni na oddélenich radiodiagnostiky jsou dostatecna.

Pracovisté radioterapie

Odcizeni pfistroji typu LINAC je v pracovni dobé i mimo ni téméf nemozné.
Muselo by dojit kjejich demontazi, ktera by byla casové a technicky velmi
narocnd a slozitd. Zabezpeceni proti nepovolanému vstupu do prostoru
k vySetfovnam s LINAC je zajisténo bud dvefmi s , kouli” (Nemocnice Jihlava,
pfispévkova organizace), nebo elektronickymi zdmky s vystupem na pult
centralni ostrahy (VEN). Vstupy do nékterych ¢asti pracovisté (brachyterapie,
vysetfovny s LINAC) jsou zajistény kromé elektronického zdmku i dvefmi
bezpecnostni tfidy RC4. Ve vySetfovnach a v nékterych pripadech i mimo né je
nainstalovan kamerovy systém, ktery slouzi predevsim ke kontrole pacienta.
Pracovisté, kde probiha i brachyterapie, nebo pracovisté s radionuklidovym
ozafovatem ve formé ®“Co, paii do kategorie zabezpeceni 1-3. kategorie.
V prostorach téchto ZIZ jsou zavedena specialni opatfeni, kterd jsou ustanovena
v PZ. Tento dokument a informace vném obsaZené jsou dostupné pouze
pracovniktim, ktefi tyto informace potfebuji k vykonu povolani. VétSina
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pracovist ma zaveden kamerovy systém, ktery monitoruje prostor ozafovny
a slouZzi ke kontrole pacienta. Pfi zkoumani moZnosti odcizeni ZIZ v radioterapii
by tedy pfichazely v avahu pouze ZIZ pouZivané pfi brachyterapii, jako je
napf. ?Ir. Pachatel by musel pfekonat systémy zabezpeceni dvefi a védét, kde se
ZIZ nachazi. Tato pravdépodobnost je velmi mald. Urcitou moznost odcizeni
predstavuje i kobaltovy ozafova¢, v némz se nachdzi uzavfeny zdroj *°Co.
Konstrukce celého ozafovaciho pfistroje, ktery obsahuje mimo jiné stinici
materidly, ma znacnou hmotnost. Muselo by tedy dojit k demontdzi celého
zafizeni, aby se pachatel dostal ke zdroji, coZ by bylo velmi ¢asové i technicky
narocné. Podle zjiSténych informaci lze konstatovat, Ze zavedena zabezpeceni

a opatfeni na oddélenich radioterapie jsou dostatecna.

6.2 Moznost zneuziti zdroj ionizujiciho zareni ve
zdravotnickych zafizenich k vyrobé Spinavé bomby

Jednim z hlavnich davodd, pro¢ nejsou zdravotnickd ani jind zafizeni
vyuzivajici ZIZ cilem pachateli kradezi je skutecnost, ze zabezpeceni téchto
zdroji je na vysoké urovni. Dalsi dGivod, pro¢ doposud nebyly ZIZ vyuzity
k vyrobé a pouziti radiologické zbrané je ziejmé ten, Ze pro optimalizaci
produkce radioaktivniho materidlu spojeného s vybuSninou nebo jinym
disperznim zafizenim by pachatelé museli mit odpovidajici znalosti. Aby splnila
radioaktivni zbran tcel zamoreni oblasti radiaci a ozafeni obyvatel, ten, kdo by
zbranovy systém vytvarel by musel disponovat znalostmi o fyzikalnich,
chemickych a dalSich vlastnostech pouZzitého radioaktivniho materidlu. Podle
téchto kritérii by zvolil vhodny radionuklid a jeho mnozZstvi a spojil by ho
s vhodnym zafizenim pro rozptyl. Lze tedy Fict, ze pouZiti Giéinné SB by obnaselo
spolupréci odborniki na jednotlivé ¢4sti SB a vlastnictvi naleZitych prosttedkii.
Z tohoto pohledu vyplyva, Ze k dosaZeni vlastnictvi opravdu ucinné SB
a naslednému u¢innému pouziti zbrané vede pomérné dlouhd a narocna cesta

[22, 23, 26].
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Druh radioaktivniho zdroje pouZitého v radiologické zbrani je klicovym
faktorem, ktery urcuje povahu posSkozeni zdravi clovéka. Pfi vdechovani
radioaktivniho materidlu predstavuji nejvétsi zdravotni rizika alfa zafice.
Na druhou stranu pred alfa ¢asticemi se lze snadno chranit (odstinéni pomoci
listu papiru), a tak predstavuji nebezpec¢i pouze v pripadé, Ze jsou pfimo
vdechovany nebo pozity. Vdechované radioaktivni materidly mohou zistat
v plicich neomezené dlouho a pokracovat tak v ozafovani vnitfnich tkani
a organt. VétSina radioaktivniho materidlu, ktery by mohl byt pouzit, by
vyzarovalo vysokoenergetické zafeni beta nebo gama, které se hiife stini (zafeni
gama — olovo, beton, zafeni beta — plast, plexisklo). Na rozdil od alfa zafica je
vnitfni ozafeni zafi¢em gama mnohem méné nebezpecné. U zafeni beta tcinky
zavisi na energii a prostredi, kterym zafeni prochazi. Radionuklidy tedy vysilaji
riizné typy ionizujiciho zafeni a 1isi se napf. v energii, elektromagnetickém naboji
nebo pronikavosti zafeni. Dilezitym faktorem je také polocas rozpadu
radionuklidu. Radioizotopy s kratkymi polocasy (sekundy, minuty, hodiny),
by se rozpadly pomérné rychle a obvykle by nepredstavovaly bezpecénostni
hrozbu, protoze jejich urovné radiace by se snizily pod prahovou hodnotu
nebezpedéi dfive, nez by mohly byt pouzity ve formé radiologické zbrané.
Na druhou stranu by radioizotopy s velmi dlouhymi polocasy rozpadu (tisice
let), obvykle nepfedstavovaly bezpecnostni hrozbu, protoZze tyto materidly
emituji zafeni vyrazné pomaleji v porovnani s radionuklidy s krat§imi polocasy
rozpadu. Velka ¢ast komercéné dostupnych radionuklidii tedy nepfedstavuje
vyznamné bezpecnostni hrozby, ale jsou tu i radionuklidy, které maji polocasy
sttedni délky (dny az zhruba tisic let), které by mohly byt pouzity. Dal$im
faktorem, ktery by mohl ovliviiovat rozhodovani o pouziti daného radionuklidu
je detekovatelnost ZIZ. Protoze mé zafeni alfa kratky dosah, byl by problém
ho detekovat. U zafeni beta a gama je detekovatelnost snazsi a je proveditelna
pfimo v terénu. Dtlezitym ukazatelem pro mozné odcizeni a zneuziti ZIZ

ze zdravotnickych zafizenich je také velikost a hmotnost radionuklidti s ohledem
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na pripadny transport. Napf. radionuklidovy ozafovac se zdrojem *Co je diky
své konstrukci nesnadnym cilem pro potencidlni zlodéje, ale napf.
brachyterapeutické zdroje vazi jen stovky gramii a jejich velikost je pouze nékolik
milimetrd. Velmi dilezitymi jsou také fyzikalné chemické a chemické vlastnosti
zdrojt, kterd mohou zvysit nebo sniZit bezpecnostni rizika. Zejména chemicka
forma silné ovliviiuje snadnost nebo obtiZznost, s kterou mtize byt latka
dispergovana do okoli. Napft. chlorid cesny je na prvnim misté v seznamu vysoce
rizikovych, snadno dispergovatelnych radioaktivnich zdroji, protoze se jedna
o latku podobnou prasku, kterou Ize $ifit pouhym vyfukovanim. Naopak *Co
nebo *Ir je nejcastéji ve formé kovovych pelet nebo tyci, takZe jeho rozptyleni by
bylo obtiznéjsi. Dalsi duleZitou otazkou ptlisobeni radionukliddi na lidsky
organismus je metabolismus radionuklidti v lidském téle. Biologicky patfi
k nejvyznamnéjsim napft. radioizotopy jodu a cesia. Jod Pl (smiseny alfa a beta
zari¢ s polocasem rozpadu 8 dni), ktery by mohl byt zneuZit, je velmi dobfe
rozpustny ve vodé a témér ve 100 % se vstfebava do krevniho fecisté, odkud je
poté jako neradioaktivni jod vychytdn ve Stitné zlaze, kterou mutze poskodit.
Dal$im zastupcem je cesium *’Cs, smiSeny beta a gama zafi¢, ktery ma polocas
rozpadu 30 let. Je vysoce rozpustny ve vodé a vstfebava se jak do zivych
organismd, tak i do rostlin nebo dfevin. Jeho ucinky ve Spinavé bombé by tedy
mohly zpusobit nejen pfimé negativni uc¢inky na zdravi, ale pokud by se dostal
do potravniho fetézce, mohl by dale zpusobovat poskozeni zdravi.
Dle zminénych kritérii se ve zdravotnickych zafizenich se nachdzeji nékteré
radionuklidy, které by mohly byt zneuzitelné [3, 22, 56]. Je to napt. ¥’Cs, ®°Co, ¥,
2]r nebo Y.

I kdyz pravdépodobnost odcizeni a zneuziti radioaktivnich materidlti
ze zdravotnickych zafizeni je mal4, je diileZité s touto moZnosti pocitat a zavadét
pripadné nedostatky a pomtze pfi pfipravé a planovani potfebnych opatfeni.
Zajisténi nasledujici bodt v oblasti problematiky ZIZ lze povazovat za diilezité

81



z hlediska jejich zneuzitelnosti. Prvni z nich je zajiSténi bezpecnosti zdroji
teroristickym utokem za pouziti radioaktivnich latek nebo zdroje ionizujiciho
zareni byla odpovéd vrchniho komisafe na oddéleni ochrany obyvatelstva (MV-
GR HZS CR) v diplomové préci na téma ,Radiologicky terorismus” od autorky
Mgr. Kristyny Drazanové [57] tato: , Fungujici systém evidence zdrojii ionizujiciho
zdreni, dostatecnd fyzickd ochrana jadernych zatizeni, kontrola a ochrana pfi piepravé
jadernych materidlii a zdrojii. Fungujici slozky stitu, které maji za tikol rozpozndvat
aktivity riiznych skupin a organizaci, které by mohly zamyslet provedeni teroristického
utoku”. Ze ziskanych informaci ze zdravotnickych =zafizeni lze tvrdit,
Ze zajisténi bezpecnosti ZIZ ve zdravotnickych zafizenich je na vysoké urovni.
Veskeré nezbytné nalezitosti, které jsou spojené s ¢innosti se ZIZ v oblasti
bezpecnosti jsou stanoveny zdkony a vyhlaskami, jejichz dodrZzovani pravidelné
kontroluje piislusny ufad (SUJB). O zabezpedeni pracovist se ZIZ hovofila
v rozhovoru pro Krajské listy predsedkyné SUJB, Ing. Dana Drabova, Ph.D. [58]
[58]: ,,Nejuicinnéjsi obranou je zavedeni takového systému kontrol pti pouzivini zdrojii
ionizujictho zdteni a jaderného materidlu, aby se nemohl dostat do rukou teroristil
¢i zlo¢incii. Nedd se ovsem ¥ici, Ze ve vSech zemich je takovy systém diisledné a efektivné
zaveden. V Ceské republice je pouzivini zdrojii ionizujictho zdfeni velmi diisledné
kontrolovano, zdroje jsou rozdéleny do kategorii pravé podle své potencidlni
nebezpecCnosti, a to i se zohlednénim jejich mozného zneuziti. Podle toho, v jaké kategorii
je zdroj zarazen, jsou nastaveny poZadavky na jeho zabezpeceni. Legislativou je
pozadovano, aby zdroje byly skladovdiny tak, aby bylo zajisténo, zZe s nimi nebudou
nakladat neopravnéné osoby, a aby bylo branéno ztraté ¢i odcizeni zdroje nebo jeho
poskozeni”. Vzhledem k tomu, Ze se zatim zadna kradez ZIZ ze zdravotnickych a
fizeni nestala, nelze tvrdit, Ze je systém opatfeni a zabezpeceni proti zneuziti
zcela nedobytny a dokonaly. Dtilezité ale je, Ze jsou opatfeni zavedena a funguijt
pfi bézném, obvyklém provozu. Moznou zkouskou, jak zjistit kvalitu
zavedenych bezpecnostnich systémi, by bylo uspofddani cviceni, pfi némz by
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byla bezpecénost pracovisté ovéfena. Dalsim bodem je otdzka informovanosti
obyvatelstva. P¥i pouziti SB by pravdépodobné neslo o tisice mrtvych lidi, jako
spiSe o tisice panikaficich lidi. Jak fika referent oddéleni ochrany obyvatelstva
(MV-GR HZS CR): , Povazuji za potiebné vjrazné sniZit tiroveri radiofobie v nasi
populaci (vyvolané, tipuji, asi absenci zikladnich odbornych poznatkii a z ného
vyplyvajici emoce strachu z nezndmého, a téZ neexistenci srozumitelného poddini (v
duchu tzv. entertainmentu — pfitazlivého, zdbavného, pochopitelného, a tudiz snadno
zapamatovatelného)). A to nejen v faddch verejnosti, ale i v ptipadé osob, které o této
problematice rozhoduji na vyssi urovni. Také je, jsem presvédcen, nutné zlepSovat
krizovou komunikaci statnich instituci smérem k vefejnosti. Soustiedil bych se rovnéz
vice na obecné schopnosti reakce na vyskyt ¢i ndlez radioaktivnich materidlii — nemusti jit
ptimo o terorismus (ndlezy ZIZ apod.). Pro osvojeni poznatkil a schopnosti adekvitné a
sprdvné reagovat je diileZité i praktické procvicovdni (tj. nikoliv jednordzové, nybrz
systematické, pravidelné, zamérené na dilci casti problematiky a cyklicky zakoncované
souhrnnym, komplexnim procvicenim)” [57]. S timto ndzorem lze jen souhlasit. Bylo
by vhodné informovat obyvatelstvo o radioaktivnich latkach a jejich téincich na
zdravi pravé napf. pii utoku SB. BohuZel lidé kvili valeénym konfliktiim
s pouzitim jadernych zbrani nebo nehodé v Cernobylu maji z radioaktivity velky
strach. Pravé ten by pi¥i pouZiti SB mohl zptisobit mnohem vétsi problémy nez

zatizeni samotné.

Pro zmirnéni téchto potenciondlnich nasledkd by bylo mozné napf. vytvorit
informaéni material, ktery by shrnoval hlavni informace o SB a co v p¥ipadé jejiho
pouziti délat. Osvéta by mohla probihat také na Skoldch. Jednim z dalSich
dtleZitych bodt je pfipravenost na odezvu. I kdyZ je pravdépodobnost odcizeni
a zneuziti ZIZ mal4, je nutné se na tuto situaci pfipravit. Akceschopnost by méla
byt jak na strané pracovisté, které se ZIZ pracuje pfimo, tak ze strany osob
a instituci, které by situaci s odcizenim a pfipadnym zneuZitim ZIZ feSily.

Vétsina pracovist, kde toto odcizeni hrozi, mé ve vnitfnich havarijnich pldnech
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popsan postup, ktery by byl v ptfipadé potfeby uplatnén. Pfi znalosti
posloupnosti jednotlivych krokti by mohla byt odezva na nastalou situaci rychla
a efektivni. Reakce pracovniki oddéleni na tuto situaci by mohla byt
provéfovana internim cvicenim, kdy by se zjistilo, zda vSichni zaméstnanci védi,
jak by méli reagovat a jaké kroky by méli ucinit v pfipadé zjisténi nepfitomnosti
ZIZ na urceném misté. Pokud by k odcizeni doslo a nebyl vypatran vinik, mohlo
by dojit ke zneuziti tohoto materidlu pravé k vytvofeni radiologické zbrané.
Ke zmirnéni dopadu udalosti radiologické povahy je nutné, aby u nich
zasahovaly tymy specialistti, ktefi jsou k této ¢innosti fadné vycviceni a majt
knému potfebné vybaveni. Samotné ucinky takovych RMU na obyvatelstvo
a okoli zavisi na jejich efektivité prace, jednani s pfitomnymi lidmi, a pfedevsim
na rychlosti zasahu. V Ceské republice je pro p¥ipad pouziti SB vytvofena typova
¢innost, kterou vyddva MV-generdlni feditelstvi Hasi¢ského zachranného sboru
CR odbor IZS (integrovany zachranny systém) k vykonu sluzby. Typova ¢innost
slouzi jako opora k postupu slozek IZS a dalSich zaclenénych skupin
(napt. Armada CR, Celni sprava CR) pf¥i zachrannych a likvidaénich pracich
s ohledem na druh a charakter mimofadné udalosti. Typova ¢innost, ktera se
tyka radiologickych zbrani, je STC 01/IZS ,Spinava bomba”. Ta zahrnuje
jednotlivé listy zasahujicich sloZek a ostatnich organizaci, které se na zdsahu
podileji, kde jsou uvedeny postupy, kterymi se maji v misté zasahu ridit.
V obdobi, kdy neni aktudlni zddny utok, by mél probihat vyvoj a vycvik
pro nasledné nasazeni nejacinnéjsich metod, napf. k cisténi radioaktivnich
materialti a dekontaminace budov, a dale vytvareni lepsich strategii pro feSeni
mimofadnych uddlosti pro vSechny trovné spravy. Agentura pro jadernou
energetiku NEA (The Nuclear Energy Agency) je specializovand agentura
pfi Organizaci pro hospodéafskou spolupraci a rozvoj OECD (Organisation
for Economic Co-operation and Development), kterda ma dlouholetou tradici
v oblasti jaderné havarijni politiky, planovani, pfipravenosti a fizeni. Agentura

prostfednictvim svych ¢innosti nabizi svym clenskym statim pomoc v oblasti
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jaderné a radiologické pripravenosti s cilem usnadnit a vylepsit strategie jaderné
havarijni pripravenosti a reakce na mezinarodni irovni. Vybor NEA pro radiaéni
ochranu a vefejné zdravi CRPPH (Committee on Radiological Protection
and Public Health) se prostfednictvim rtiznych podskupin zaméfuje na zlepSeni
ucinnosti mezinarodni jaderné havarijni pfipravenosti a fizeni. Jednim z nastrojt
je priprava a vedeni série mezindrodnich cviceni pro nouzové jaderné cviceni
INEX (International Nuclear Emergency Exercises). INEX 4 zroku 2010 bylo
zamérené na pouziti improvizovaného jaderného zafizeni nebo radiologického
disperzniho zafizeni. V tomto cviceni mélo dojit k provéfeni krizového fizeni
mimoradnych udalosti a reakci na rozsdhlou radiologickou kontaminaci
méstského prostfedi. Vysledkem téchto cvideni by mélo byt ziskdni znalosti
moznych scénarti pouziti radiologického disperzniho zafizeni, zlepSeni a vyvoj
pohotovostnich planti, nacvik rozhodovani s ohledem na rozdilné nazory
vedoucich pracovniki, vytvareni optimalizacnich strategii a planovani pfechodu
na procesy obnovy. Pravé vybuch Spinavé bomby byl simulovdn v ramci
strategického cviceni INEX 4 na nékolika mistech v CR. Napt. v Praze se cvideni
uskutecnilo v roce 2015, kdy se pfedevsim provéfovala pfipravenost na zvladani
nasledkt udalosti, fungovani systému péce o zranéné osoby (soucasti i opatfeni
v cilovych zdravotnickych zafizenich), ddle se feSila komunikace s vefejnosti
a médii a také dekontaminace zasazeného prostoru. Formou fizené diskuse
probéhlo 20. 2. 2015 v uéebné stanice Hasi¢ského zachranného sboru Usteckého
kraje — Litoméfice cvieni na strategické trovni. Jednalo se o vybuch SB
v prostoru Mirového ndmésti v Litoméficich. Cviceni, které se konalo ve
spolupréci s Krajskym tfadem Usteckého kraje a SUJB, se ztéastnily zkladni
slozky 1ZS Usteckého kraje. Jednim z dalsich bodi je technologicka a IT
podpora. V soucasnosti je svét informacnich technologii velmi mocny a mohl by
se vyuzit i ve formé osvéty a pripadné pomoci informovani obyvatelstva
o aktudlni situaci. V pfipadé krizové situace spojené s odcizenim a zneuzitim ZIZ
by bylo vhodné vyuzit vSechny dostupné prostfedky k podani objektivnich
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informaci o mimoradné uddlosti. Touto cestou by také mohly byt ziskany
uzitecné informace k objasnéni pricin a disledka uddlosti. Dtilezita sdéleni by
byla pfeddna pomoci rozhlasového nebo televizniho vysilani, diky kterému by
mohly byt zmirnény probihajici obavy. Daldi vyhodou dneSni doby jsou
nejmodernéjsich pocitacové technologie, které je vhodné a Zadouci vyuzivat
pravé i v pripadé pouziti radiologické zbrané. Softwarovy program, jako je
TEREX v pfipadé nastalé udalosti pomiiZe s feSenim otdzky Sifeni radioaktivnich
latek, a poskytne tak pfibliZnou oblast, kterd byla utokem zasaZend. Ve spojeni
s mapovym podkladem je mozné vytvofit prehledny planek zasaZené oblasti,
ktery se pouzije pfi evakuaci a usnadni tak prace zasahujicim institucim

[59, 60, 61, 62].

Na jednu stranu je velké stésti, ze zatim nebyl spachdn zadny teroristicky ¢in
za pouziti radiologickych zbrani ve velkém méfitku. To vSak znamena, Ze nase
chapani takovych udalosti je omezeno pouze na hypotetické scénare. Z velkého
mnozstvi publikovanych praci je zfejmé, Ze mnozi povazuji za
nejpravdépodobnéjsi teroristické napadeni scénaf, kdy by bylo pouzito
detonacni zafizeni k rozsifeni radioaktivniho materialu. Udalosti jako 11. zafi
2001, kdy doslo k sérii koordinovanych teroristickych utokti, poukazuji na to,
ze organizace, jako je al-Kajda, jsou ochotny pfijimat odborniky, Skolit
jednotlivce a investovat ¢as a penize do dosaZeni svych cilt. Proto je nezbytné,
aby vlady spolupracujicich zemi a vyzkumna komunita pfi pfipravé na
radiologicky incident s témito scénafi pocitaly. Na provedené simulaci pouziti
SB ve formé vybusného zafizeni spojeného s radioaktivni latkou je patrné,
by patfilo mnoZstvi pouzité vybusniny, které by nejvice ovlivnilo pocet mrtvych
pfimo na misté incidentu a pocet zranénych v blizkém okoli. Dalsi proménnou
jsou pouzité radioaktivni latky a jejich mnozZstvi. Podle toho, jaké a v jakém

mnozstvi by byly pouzity radionuklidy, by probihala dekontaminace a evakuace
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mista. Velmi duileZitou roli by hralo misto incidentu, které by ovlivnilo, jak pocet
postiZenych osob, tak i cely zasah a naslednou dekontaminaci. V neposledni fadé
by svou roli hraly i meteorologické podminky, denni doba ¢i dalsi faktory, které
by mohly jak negativné, tak pozitivhé ovlivnit celou udalost. Ve védeckém
casopisu ,Scientific American” (listopad 2002) je wuveden priklad,
kde se uvazovalo o nasledcich explozivniho pouZiti ¥’Cs s aktivitou 1,3 x 10* Bq.
Prostor vybuchu SB byl v jihovychodni ¢asti Manhattanu, kde by bylo tizemi
o rozloze 800 km? zamofeno vice, nez pripoustéji tamni normy. V rozsahu
cca 20 ulic by obyvatelé byli po 30 let vystaveni vyrazné zvySenému riziku
rakoviny (v pfipadé neprovedeni dekontaminace). Okoli v misté udalosti
(asi 15 km2) by muselo byt podle doporudeni ICRP trvale evakuovano. Skody,
které by vybuch zpusobil, by faddové dosahovaly nékolika miliard americkych
dolartt a dekontaminace tak velkého tzemi by byla velmi ndkladna a slozita.
Probihala by zfejmé tak, Ze by specializované jednotky musely odstranit ¢astecky
radioaktivniho prachu z vnéjsich ploch, stérbin a trhlin. Také by na néjakych
mistech musel byt odstranén povrch silnic a chodnikt, stejné jako horni vrstva
pudy v parcich a zahraddch. Kromé téchto dopadt by udalost méla negativni
psychologicky efekt na zdejsi obyvatelstvo. Vznikl by velky chaos, panika, mohl
by nastat rozsahly uték obyvatel z mésta provdzeny dopravnimi problémy

a hysterii [20, 22, 23].

Vjiz zminlované diplomové praci [57] se autorka ptala odbornikidl na nazory
ohledné $pinavé bomby a reality jejlho pouZiti. P¥islusnik ACR, pracovnik
laboratore toxickych latek (Statni tistav jaderné, chemické a biologické ochrany)
na otazky, zda si mysli, ze je riziko radiologického terorismu na tizemi Ceské
republiky redlné, odpovédél: ,Ne, nemyslim si to. Existuji totiz efektivnéjsi zpiisoby.
Vseobecné u radiologickych zbrani velice zdlezi na daném radionuklidu. Pokud si ¢lovék
predstavi, Ze vétsina priimyslové vyuzivanych radionuklidii je ve formé kovovych pelet,

tak je to problém, tento kov pevést na takovou formu, kdy by to skutecné mohlo vyvolat
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néjaky efekt. Jediné, o cem se vzdy mluvilo je, chlorid cesny, coZ je prdsek, ktery by se
veelku efektivné dal vybuchem rozptylit. To byl tieba pt¥ipad Brazilie”. A pravé diky
incidentu v brazilské Goianii ze zafi 1987 je mozné si vytvofit pfedstavu o tom,
co by mohla kvalitné sestavend SB zptisobit. P¥i této nehodé dva pracovnici
$rotisté uvolnili ¥Cs z opusténého radioterapeutického pfistroje, ktery kdysi byl
na radioterapeutické klinice. Délnici nevédéli, jaké nebezpeci predstavuje,
ucelem této kradeZe mél byt zisk kovosrotu ke zpenéZeni. Radioterapeuticka
hlava se skladala z 93 gramt vysoce rozpustné chloridové soli ¥’Cs. Tato latka
byla utésnéna uvnitf dvou tobolek z nerezové oceli, opét utésnénych
mezindrodni standardni tobolkou, kterd méla standardizované rozméry.
Pracovnici odstranili jednu z ochrannych bariér a zbytek si vzali domu
k demontaZi. RoztrZzeni téchto kapsli a nasledné rozptyleni radioaktivniho
materidlu vyvolalo jednu z nejvétsich radiologickych nehod, kterou lze fadit
k Cernobylu nebo Fukugimé. Pragkovy chlorid cesny se jevil jako atraktivni svétle
modry prasek, ktery muzi povazovali za fluorescencni latku. Dospéli i déti véfili,
Ze je prasek neskodny, a jelikoZ pro né byl velmi pfitazlivy, hromadné si ho mezi
sebou ukazovali. Nékteti si ho dokonce vetfeli do pokozky. Existuji i zdznamy
o tom, Ze prasek pozilo minimdlné jedno dité. V pristich nékolika dnech zacali
néktefi tito lidé vykazovat pfiznaky ANO. Rozsah tohoto incidentu byl
ohromuyjici, proto byl uréen i stadion, kde bylo mozné vysettit osoby, u nichz bylo
podezfeni na kontaminaci. U 20 lidi byly diagnostikovany projevy
deterministickych ucink(i zafeni. Celkem bylo pozorovano 112 000 lidi a bylo
zjisténo, Ze znich bylo kontaminovano 249. Celkem 129 lidi bylo vystaveno
vnitini i vnéjsi kontaminaci, 49 z téchto pacienti bylo pfijato do nemocnice,
20 z nich vyzadovalo intenzivni lékafskou péci. Behem jednoho mésice zemfeli
v dtisledku incidentu 4 lidé a jeden pacient mél amputovanou pazi. Pfezivsi lidé
byli po 1é¢bé propusténi a dale byli pod lékatskym dohledem. Rovnéz byl
proveden environmentalni prizkum Goianie a okoli. Bylo zbofeno 42 domii

a kontaminovany prach a puda byly z oblasti odstranény. Vycisténi trvalo
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6 meésicti a odpad z incidentu mél objem okolo 3 500 m3. Celd tato rozsahla
uddlost méla vyznamné psychologické dopady, o kterych svéddéi fakt, ze 74 %
mistnich obyvatel se podrobilo monitorovani celého téla, i kdyZ mnoho z nich
vlbec v okoli incidentu nebylo. Pravé diky panice, kterd mezi lidmi byla, méli
velmi ztiZenou praci zdravotni¢ti pracovnici prfi identifikaci realné
kontaminovanych osob. Doslo také k vyznamnym ekonomickym dopadtim, kdy
byl jednim z nasledktt 25% pokles prodeje produkti Goianie a tragédii bylo
ekonomicky zasazeno 10 % obyvatel mésta. Tym odbornikti prezkoumavajici
fakta tohoto pfipadu vydal nékolik klicovych doporuceni. Prvni a nepochybné
jeden z nejdtlezitéjSich se tykal zajisténi prisnych predpist tykajicich se plnéni
odpovédnosti za radioaktivni zdroje. Pti regulaci pouzivani téchto material(i by
navic mély byt ndlezité zohlednény fyzikalni a chemické vlastnosti zdroje, nejen
aktivita radioaktivniho materidlu. Tym také vidél potfebu lepsi komunikace
mezi pfisluSnymi agenturami a institucemi, které pfi takové udalosti vzdjemné
spolupracuji. Z lékafského hlediska incident upozornil na nezbytnou pfitomnost
specialist zfad zdravotniki u tohoto typu uddlosti. Slozitost v jednani
s osobami vystavenymi zafeni vyzaduje zkuSeny persondl nejen v oblasti
hematologie, imunosuprese a chemoterapie, ale tyto osoby musi umét
poskytnout i prvni psychickou pomoc. Environmentalni problémy souvisejici
s radiologickym incidentem jsou dnes stejné dulezité jako v roce 1987.

S dekontaminaci zasazeného mista jsou spojeny znac¢né naklady [29, 36, 63].

I kdyz bylo v praci feSeno mnoho negativnich udalosti, které by mohly nastat,
zavérecné shrnuti vsech zjisténych informaci v praci pfinasi prevazné pozitivni
vysledky. Systém zabezpedeni ZIZ, ktery je v CR zaveden, plni svoji funkci.
Na pripadné zneuziti zdroja jsou pfislusné urady a instituce pfipraveny a tato

pripravenost byla, je a bude aktivné provéfovana.
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7 ZAVER

Cil prace v podobé zjisténi zptisobt1 zabezpeceni zdroji ionizujiciho zareni
ve zdravotnickych zafizenich byl splnén. Druhy cil, kterym bylo vytvofeni
simulace pouziti Spinavé bomby byl také splnén. V praci bylo zjisténo,
Ze zabezpeceni zdrojii ionizujictho zafeni ve zdravotnickych zafizenich je
vzhledem k malé pravdépodobnosti odcizeni téchto zdroji dostate¢né. Obé

stanovené hypotézy tedy byly potvrzeny.

Situace z pohledu této problematiky v celosvétovém meéftitku je takova, ze
zatim nedoslo k odcizeni ZIZ ze zdravotnickych zafizeni k tcelu zneuziti téchto
zdroj ve formé radiologické zbrané, a toto riziko je tedy minimalni. V pfipadé,
Ze by k takové situaci doslo, existuje systém opatieni a postupti, které by byly
efektivné uplatnény. Funkcnost téchto opatieni by méla byt provéfovana formou
cviCeni a simulaci, diky kterym se lze lépe pfipravit na pfipadnou redlnou
mimorddnou udélost. Vzhledem k existenci podptrnych IT technologii se 1ze
spolehnout i na pomoc v rdmci pocitacové technologie, kterd by byla schopna
priblizné ohranicit prostor udalosti, a pomoci tak pfi zdchrannych a likvidacnich
pracich. I kdyz nikdy nelze zcela eliminovat hrozbu kradeze zdrojt ionizujictho
zafeni nebo jejich zneuziti, 1ze se na feSeni téchto situaci fadné pfipravit
a v ptfipadé potfeby zasahnout tak, aby doslo k co nejmensim ztratdm na
zivotech, ekonomickym dopadiim ¢i dopadiim na Zivotni prostfedi. Diky
funkénimu  legislativnimu  systému, bezpecnostnimu systému nebo

zdravotnickému systému neexistuje v této dobé realny dtivod k obavam.
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8 SEZNAM POUZITYCH ZKRATEK

ALARA - As low as reasonably achieveble

ANO - Akutni nemoc z ozafeni

CRPPH - Committee on Radiological Protection and Public Health
CT - Coputed Tomography

EUROATOM - Avropské spolecenstvi pro atomovou energii
FAS — Federation of Atomic Scientists

HDR - High Dose Rate

ICRP - International Commission on Radiological Protection
INEX - International Nuclear Emergency Exercises

IXRPC — International X-ray and Radium Committee

IZ — Ionizujici zafeni

IZS — Integrovany zachranny systém

KP - Kontrolované pasmo

LDR - Low Dose Rate

LINAC - Linearni urychlovac

MAAE - Mezinarodni agentura pro atomovou energii
MIBG - Metaiodobenzylguanidinova scintigrafie

MU - Mimoradna uddlost

NEA - The Nuclear Energy Agency

NM - Nuklearni medicina

OECD - Organisation for Economic Co-operation and Development

PET - Pozitronova emisni tomografie
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PZ — Plan zabezpeceni

RDD - Radiological Dispersal Device

RED - Radiation Emission Device

RID - Radiological Incendiary Device

RMU - Radiologicka mimoradna udalost
RN - Radionuklid

RO - Radiacni ochrana

RT - Radioterapie

SUJB - Statni tifad pro jadernou bezpe¢nost
SP — Sledované pasmo

SPECT - Single photon emission computed tomography
SB - Spinava bomba

TEREX - Teroristicky expert

ULDR - Ultra Low Dose Rate

VEN - Veobecna fakultni nemocnice

Z1Z - Zdroje ionizujiciho zafeni
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