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PROGRAM

17.06.2009 Sroda

PRZYJAZD DO SKORZECINA, ZAKWATEROWANIE od godz. 17.00
godz. 18.30 INAUGURACJA

godz. 19.00 KOLACJA

18.06.2009 Czwartqk
godz. 8.00-9.00 SNIADANIE

SESJA |: Energetyka jadrowa, troche historii, dozymetria
Przewodniczy sesji: J. Barczyk

Jak przekonac spoteczenstwo do
godz. 9.00-9.20 | W. Goraczko akceptacji energetyki jgdrowej w
Polsce?

Ochrona radiologiczna — kroétki

godz. 9.20-9.45 | G. Jezierski :
przeglad historyczny

Lampy rentgenowskie — przeglad

godz. 9.45-10.00 | G. Jezierski budowy i ich zastosowanie

g0dz.10.00-10.30 | J. Wojnarowicz | Pomiary srodowiskowe

Dozymetria sSrodowiskowa -
pomiary dozymetryczne w
srodowisku pracy

M. GniewoskKi

godz.10 30-11.00 I. Krupiriski

Relacje prawa i praktyki

g0dz.11.00-11.30 | R. Motdach :
medycznej

godz.11.30-12.00 PRZERWA KAWOWA

SESJA IlI: Polityka bezpieczenstwa danych osobowych
Przewodniczy sesji: K. LewandowskKi

Ochrona danych medycznych w
warunkach stosowania
elektronicznej dokumentac;ji
medycznej

g0dz.12.00-12.20 | R. Motdach

Polityka bezpieczenstwa danych
osobowych w placowkach stuzby
zdrowia

M. Mocydlarz-

godz.12.20-12.40 Adamecewics




Technika archiwizacji i

g0dz.12.40-13.00 | P. Kowalczyk . .
przesytania obrazéw cyfrowych

Rola radiologii w telemedycynie.

godz.13.00-13.20 | P. Orzechowski System teleradiologiczny

godz.13.20-14.30 OBIAD

SESJA llI: Analizy, wymagania
Przewodniczy sesji G. Seiffert

Baza danych urzadzen
radiologicznych. Wydawanie
g0dz.14.30-14.45 | M. Baranska zgod na prowadzenie dziatalnosci
zwigzanej z narazeniem na
promieniowanie jonizujgce

Analiza wynikow dozymetrii
g0dz.14.45-15.00 | K. Ciupek indywidualnej w medycynie i
przemysle

Nowe podejscie do zapewnienia
jakosci w planie leczenia jak i w
dozymetrii w aparacie
TomoTherapy

godz.15.00-15.15 | G. Sieradzki

g0dz.15.00-15.15 | R. Jakubowski Aparatura firmy KIE

godz. 18.00 KOLACJA GRILLOWA

19.06.2009 Piatek
godz. 8.00-9.00  SNIADANIE

SESJA IV: Nowelizacja przepisow
Przewodniczy sesji E. Konstanty

Radiologia cyfrowa w swietle

godz. 9.00-.11.15 | R. Kowski gy
aktualnych przepisow

Zatozenia nowelizacji
Rozporzadzenia w sprawie
g0dz.11.15-11.45 | D. Kluszczynski | bezpieczenstwa stosowania
promieniowania jonizujgcego w
medycynie.

godz.11.45-12.15 PRZERWA KAWOWA




SESJA V: TESTY
Przewodniczy sesji K. Kapecka

g0dz.12.00-12.30

Aparatura pomiarowa uzywana
do wykonywania podstawowych
testow w pracowni
mammograficzne;

E. Konstanty

godz.12.30-13.00

Aparatura kontrolno-pomiarowa i
fantomy wykorzystywane do
wykonywania testow
specjalistycznych kontroli jakosci
aparatury rentgenowskiej w
radiologii ogdlnej z
uwzglednieniem tomografii
komputerowej

G. Seiffert

godz.13.00-13.15

Testy specjalistyczne aparatow
rtg — ocena stanu urzadzen
radiologicznych na podstawie

A. Cepiga testow przeprowadzonych przez
Laboratorium Dozymetrii
Indywidualnej i Srodowiskowej
(LADIS) IFJ PAN

g0dz.13.30-14.30

OBIAD

SESJA VI: Ocena testow
Przewodniczy sesji K. Kapecka

g0dz.14.30-14.45

Narazenie na dawki od
promieniowania jonizujgcego w
Swietle wynikow otrzymanych w
Laboratorium Dozymetrii
Indywidualnej i Srodowiskowej
IFJ PAN

A. Pajor
E. Broda

SESJA VIl: Ocena testow

Przewodnicza sesji K. Kapecka i M. Kubicka

godz.14.45-16.30

Panel dyskusyjny

godz. 18.00

KOLACJA

20.06.2009. SOBOTA

godz. 8.00-9.00

SNIADANIE

WYJAZD ZE SKORZECINA




Wiestaw Gorgczko Instytut Chemii i Elektrochemii
Technicznej
Pracownia Radiochemii
Politechnika Poznanska

Jak przekona¢ spoteczenstwo do akceptacji energetyki jadrowej w

Polsce?

Tylko rzetelna wiedza o promieniotworczosci i energetyce jgdrowej, podana w
sposob mozliwie prosty i atrakcyjny ma szanse ,przetamaé” zjawisko radiofobii w
polskim spoteczenstwie. Spoteczenstwo jest coraz bardziej wyedukowane ale
chroniczny brak czasu zmusza by wiedze dostarcza¢ mu w mozliwie zwieztej formie.
By przekonac¢ rodakéw do nukleoniki i nalezatoby przede wszystkim uswiadomic¢ Im,
ze:

¢ Promieniotworczos¢ wystepuje wszedzie;

¢ Promieniotworczos¢ jest cechg naturalng zaréwno przyrody nieozywionej , jak
i ozywionej;

e Czlowiek jest ,promieniotwodrczy”;

e Sg na Ziemi rejony o bardzo wysokim natezeniu naturalnej
promieniotwdrczosci i ludzie tam mieszkajacy od pokolen zyjg znacznie dtuzej
niz w innych rejonach;

e Dlaczego zauwazamy renesans energetyki jagdrowej na swiecie ?;

e Dlaczego zdecydowalismy sie na rozwdj energetyki jagdrowej w Polsce ?;

e Przedstawi¢ dziatania i decyzje Rzadéw RP (jednomysino$¢ dziatan bez
wzgledu na to, ktora z Partii aktualnie rzadzi);

e Przedstawienie dziatan podjetych przez uczelnie wyzsze;

e | najwazniejsze — przedstawienie wymiernych korzysci dla gminy i
spoteczenstwa lokalnego z budowy elektrowni jadrowe;.

Promieniowanie jonizujgce wystepuje POWSZECHNIE. To nieodiaczny element
naszego naturalnego srodowiska.

Promieniowanie jonizujgce dociera do nas z kosmosu. Emanuje ze skorupy

ziemskiej, wod, powietrza. Przyroda ozywiona jest takze zrodiem tego




promieniowania. Wszyscy ludzie sg promieniotworczy. Nawet przeciwnicy

energetyki jadrowej sg chodzacymi zrodtami promieniotworczymi — cho¢ zwalczajg
radiacje w kazdym jej przejawie.
W ponizszej tabeli pokazano $rednig zawarto$¢ niektorych radiopierwiastkow

wystepujacych w organizmie dorostego cztowieka (tj. w 60 kg)

. . Liczba Liczba rozpadéw na
Pierwiastek "
atomow sekunde
Tryt °T 1,7-10° 3
Wegiel *'C 8,1-10" 3100
Potas “K 3-10%° 5700
Razem 8803 = 8,8 kBq = 0,23 uCi

Pamietajmy, ze dawniej natezenie promieniowania byto znacznie wyzsze niz jest
dzis.
Mimo tego — a moze DZIEKI TEMU - powstato ZYCIE !?

Naturalne tto promieniowania zalezy od budowy geologicznej danego regionu
Ziemi. | tak , na ogoét w rejonach mtodych goér (alpidach) oraz aktywnosci
wulkanicznej tto naturalne znacznie przewyzsza tzw. tto srednie. Znane sg obszary o
szczegolnie wysokich wartosciach natezenia tego promieniowania. Na ogdt
zwigzane jest to z wystepowaniem struktur geologicznych zawierajgcych w swym

sktadzie rudy uranu lub toru. Wymienmy cho¢ kilka takich rejondw.

Norway 0863 (10.5)
reTea
Denmark 0.33 (0.45) LUSA 0.40(0.88)

Germany 048(38) Reaes
-— 'ndh048(96) lean 0.43 (1.26)

Yangjinng (China)

351 (54)
- (-unmgmn (Brazil)

l\crnla (Indin) -
3.8 (35)
Ramsar gran)
10.2 (260)

( ) maximum value

Srednie roczne dawki promieniowania na $wiecie (mGy/rok)

Brazylia
Na plazach Guarapari z piaskowcami monazytowymi naturalne tfo promieniowania
przewyzsza sredni ziemski poziom az 87 a mieszkancy zyja o kilka lat dtuzej niz

Srednia zycia dla catej Brazylii.




Iran

W rejonie Ramsar 0.142 mSv/h co przez 70 lat daje 88 Sv ! (42 x NBR). Nie
stwierdzono wzrost zachorowan, a osiggany wiek dochodzit do 110 lat .

India, Kerala.

Srednie dzienne wchtanianie Ra-228 przez populacje w rejonie monazytowym jest
okoto 40 do 50 razy wieksze niz Srednie na swiecie. Wskaznik ptodnosci jest
wyzszy, a liczba zgonéw noworodkéw mniejsza niz w jakimkolwiek innym rejonie
Indii.

Bardzo ciekawe wyniki przynosi analiza dtugosci zycia ludzi mieszkajacych w
strefach geograficznych o podwyzszonym poziomie naturalnej radiacji. Mieszkancy
zyja tam dtuzej. Znaleziono wyrazny zwigzek miedzy dtugoscig zycia i poziomem
naturalnego tla promieniowania. Znane sg liczne przypadki dtugowiecznosci wsréd
gorali tybetanskich, nepalskich i kaukaskich, co zwigzane jest z podwyzszong
naturalng radiacjg mtodych gor.

Czyzby promieniowanie jonizujace pochodzace od naturalnego tta byto
czynnikiem niezbednym do normalnego funkcjonowania zywej materii ?

Jak promieniowanie jonizujagce wplywa na organizmy zywe ?

Wysokie dawki promieniowania mogg powodowac¢ chorobe popromienng i nawet
Smier¢ organizmu. Niskie dawki promieniowania dziatajg stymulujgco, pozytywnie
na organizmy zywe (hormeza radiacyjna).

Pomysimy !!!
+ aktywnosc¢ wiasciwa cztowieka to okoto 50 Bg/kg;
* wiekszo$¢ naszej wiasnej promieniotwdrczosci pochodzi od radioizotopu
potasu K-40 (sg jeszcze C-14 i T-3);
« frywolny wniosek prof. Hrynkiewicza - “Majgc partnera zyciowego o masie
60kg nalezy sie spodziewac aktywnosci od jego ciata na poziomie 3000 Bq.
W ciggu 8-mio godzinnej nocy otrzymujemy od ,partnera/ki” dawke znacznie
wieksza niz od zlokalizowanej w poblizu elektrowni jadrowej”;
« nie tylko ,wspotspioch” napromienia nas - my sami siebie naswietlamy;
« wartos¢ ,dawki wtasnej” w ciggu 60 lat zycia wynosi 37,8 cSv (2 x NBR).
Na swiecie obserwuje sie wyraznie ,renesans” energetyki jadrowe;j.

Polska jest ,nuklearng wyspg” w Europie w promieniu 300 km od Polski pracuje 27




jadrowych blokoéw energetycznych :
e W promieniu 600 km 52 sitownie;
e na Swiecie jest 441 blokow, 25 jest w fazie budowy a projektuje sie dalsze 41;
e USA 103, Francja 59, Japonia 55, Rosja 35, India 15;
e do 2030 roku planuje sie budowy w Indiach, Chinach, Rosji, Pakistanie,
Iranie, Korei Pd.

W Unii Europejskiej nowe budowy ruszg w Finlandii, Francji a decyzje juz zapadty
w Anglii, na Litwie, Stowacji, Rumunii, Butgarii i Czechach.

Dlaczego sitlownia jadrowa w Polsce? Co nam da i po co nam energetyka
jadrowa ?

By odpowiedzie¢ na to pytanie trzeba najpierw przeanalizowaé szereg
uwarunkowan, a mianowicie : gospodarcze, technologiczno-techniczne, polityczne :

» Specjalisci rynku energii i planiSci prognozujg prawie dwukrotny wzrost
zuzycia energii elektrycznej w Polsce do 2025 roku;

« Zapewnienie bezpieczenstwa energetycznego kraju gtdbwnie poprzez
dywersyfikacja nosnikéw energii;

+ Ograniczonos¢ krajowych zasobéw paliw naturalnych;

» Ciagty wzrost cen wegla, ropy naftowej i gazu;

* Rygorystyczne przestrzeganie dyrektywy UE nt. emisji SO,, NOx, CO».

+ Systematyczne podnoszenie poziomu bezpieczenstwa sitowni jgdrowych;

+ Poprawa ekonomiki sitowni jadrowych;

« Systematyczny wzrost akceptacji spotecznej dla energetyki jadrowe;.

Kolejne Rzady RP podejmujg od kilku lat liczne dziatania zmierzajgce do
wznowienia programu budowy pierwszej polskiej styczeh 2005 — Konferencja
Rzadu, Parlamentu, uczelni i przemystu pt: "Polityka energetyczna Polski do 2025
roku :

* maj 2005 — Seminarium Rzadu, Parlamentu, uczelni i przemystu pt:
"Uruchomienie programu energetyki jgdrowej w Polsce”;

+ expose sejmowe Premiera Kaczynskiego;

» kilka konferencji Ministerstwa Gospodarki i UE na temat :’"Rozwdj energetyki
jadrowej w Polsce”;

 marzec 2006 - Konferencja Rzadu, Parlamentu, uczelni i przemystu pt:

"Energetyka jgdrowa dla Polski”;




+ czerwiec 2006 - Konferencja Rzadu, Parlamentu, uczelni i przemystu pt:
"Energetyka jadrowa dla Polski”;
» grudzien 2006 — podpisanie umowy o0 wspotpracy z Litwg w ramach tzw.
‘mostu energetycznego” (takze remontu i rozbudowy litewskiej elektrowni
jadrowej Ignalina);
« luty 2007 - Konferencja Rzadu, Parlamentu, uczelni i przemystu pt:
"Renesans energetyki jadrowej”.
+ expose sejmowe Premiera Donalda Tuska.
Ostatnie inicjatywy Rzadu RP

1. Wielokrotne deklaracje Rzadu RP — decyzja Rady Ministréw z dni 19 stycznia
2009 i ostatnia z 5 marca 2009;
Wieloptaszczyznowe dziatania Ministerstwa Przemystu;

,Polityka energetyczna Polski do 2030 roku” — Ministerstwo Gospodarki;

W N

Powotanie Departamentu Energetyki Jadrowej w Ministerstwie Gospodarki;
5. Konsultacje branzowe i miedzyresortowe ,Polityki...”.
Przygotowanie wysoko wykwalifikowanego personelu jest podstawowym
elementem w infrastrukturze niezbednej dla wprowadzenia energetyki jadrowe;j.
Wiele uczelni zarowno technicznych, jak i uniwersyteckich zastanawia sie nad
otwarciem kierunkéw studidw bezposrednio lub posrednio zwigzanych z energetykg
jadrowg lub — szerzej — nukleonikg. Na niektérych Wydziatach plany te nie wyszly
jednak poza stadium przysziosciowych zamierzen. Ponizej przedstawiono
zestawienie wyzszych uczelni technicznych w Polsce ksztatlcacych studentéow
na kierunkach lub specjalnosciach energetyka jadrowa :
+ Politechnika Warszawska
» Politechnika Poznanska
+ Akademia Gorniczo-Hutnicza
+ Politechnika Slaska
» Konsorcjum ,Kadry dla Energetyki Jadrowej i Technologii Jadrowych w
Przemysle i Medycynie” - Uniwersytet Marii Curie-Sktodowskiej, Politechnika
Wroctawska, Uniwersytet Warszawski
+ Politechnika Gdanska;
» Politechnika Krakowska.

,Koscig niezgody” nie jest juz lokalizacja sitowni jadrowej ale skfadowiska
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wypalonego paliwa jgdrowego. Istnieje szansa ,rozwigzania” tego problemow ,po
mysli ekologow”. W umowie kupna paliwa mozna =zagwarantowa¢ odbior
wypalonego przez firme sprzedajacg to paliwo, zatem problem przechowywania i
gromadzenia wysokoaktywnych odpaddéw spadatby na producenta.

Wymierne korzysci dla gminy i spoteczenstwa lokalnego z budowy elektrowni
jadrowej.

* zapewnienie bezpieczenstwa energetycznego kraju poprzez dywersyfikacja
nosnikow energii;

+ dofinansowanie budzetu gminnego;

* nowe miejsca pracy zarébwno w samej elektrowni, jak i w instytucjach
obstugujacych i wspotpracujgcych, szkolnictwie, ustugach, stuzbie zdrowia,
transporcie, ustugach, placéwkach oswiatowych i kulturalnych;

* budowa infrastruktury sportowo-rekreacyjnej;

» infrastruktura gminna — mosty, obwodnice, nowe dzielnice i osiedla, parkingi,
placowki ustugowe, oswiatowe i kulturalne;

» finansowanie programu monitoringu srodowiska naturalnego;

* naptyw nowych pracownikow — wzrost liczebnosci osiedli — rozwgj
spotecznosci lokalnej;

* nizsze ceny energii elektrycznej w sasiedztwie elektrowni — nizsze koszty
przesytu;

Akceptacja spoteczna dla sitowni jadrowych rosnie ale trzeba nad nig stale

»pracowac”

G. Jezierski PGE Elektrownia Opole SA

Ochrona radiologiczna — krétki przeglad historyczny

W prezentacji przedstawiono stosowanie i wykorzystywanie promieniowania
jonizujgcego na w ujeciu historycznym, tj. od poczatku jego odkrycia (1895 r.) do
czasOw wspotczesnych. ZdumiewaC moze prawie powszechne stosowanie tego
promieniowania (zaréwno rentgenowskiego jak i z izotopédw promieniotwérczych) do
celow zupetnie nieuzytecznych przez okres pierwszych kilku dziesiecioleci.

Znaczacy wktad w dziedzine poznania oddziatywania promieniowania jonizujgcego
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na materie zywag wniosty prace zwigzane z amerykanskim programem budowy
bomby atomowej ,Project Manhattan”. Stosowana do dzisiaj w ochronie
radiologicznej hipoteza liniowa (bez-progowa) wydaje sie nie mie¢ uzasadnienia w
obszarze niewielkich dawek promieniowania, gdzie obserwuje sie wrecz
udokumentowane zjawisko hormezy. Miedzy innymi wiele przyktadow zawartych w

niniejszej prezentacji potwierdza te teze.

G. Jezierski PGE Elektrownia Opole SA

Lampy rentgenowskie - przeglad budowy i ich zastosowanie

Uzytkownicy promieniowania rentgenowskiego majg do czynienia ze sprzetem
(urzadzeniem) zawierajagcym odpowiednie zrodto promieniowania rentgenowskiego,
jakim jest najczesciej lampa rentgenowska (specjalna lampa elektronowa, w ktorej
energia  elektryczna jest przetwarzana na  energie = promieniowania
rentgenowskiego), a dedykowanym do odpowiednich zastosowan np. naukowo-
badawczych, medycznych, przemystowych czy z obszaru tzw. security. Stad tez o
ile to konieczne, znajg oni budowe najczesciej jednej, konkretnej lampy
rentgenowskiej, jej parametry uzytkowe, charakterystyke pracy itp. Takze w
podrecznikach naukowych, czy ksigzkach popularno-naukowych z dziedziny
promieniowania rentgenowskiego przestawiany jest jeden schematyczny rysunek
lampy rentgenowskiej. Ze wzgledu na wielostronne wykorzystywanie obecnie
promieniowania rentgenowskiego warto moze blizej zaznajomi¢ sie z duzg
réznorodnoscig wspotczesnych lamp rentgenowskich a takze z kierunkami ich
rozwoju. A w ogole to konstrukcja lampy rentgenowskiej zawsze pozostaje

interesujgcym tematem.

J. Wojnarowicz Instytut Energii Atomowej
Osrodek Radioizotopow POLATOM
Otwock - Swierk

Pomiary srodowiskowe

Prawo atomowe wymaga prowadzenia nadzoru radiologicznego nad srodowiskiem

pracy. Nadzor ten obejmuje pomiary mocy dawki oraz pomiary skazen.
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Czy dotyczy to dziatalnosSci podlegajacej zgtoszeniu, czy tylko wymagajace;j
uzyskania zezwolenia? Czy mozna obejs¢ ten wymog? Czy warto?

Po co przygotowuje sie program pomiarow dozymetrycznych w srodowisku pracy?
Jaki cel ma wytyczanie terenéw kontrolowanych i nadzorowanych? Czy istnieje
potrzeba wykonywania pomiaréw dozymetrycznych w Srodowisku pracy poza
terenami kontrolowanymi i nadzorowanymi?

Jak rejestrowac wyniki pomiaréw dozymetrycznych w srodowisku pracy? Kto ma do
nich wglad?

Jak je interpretowac?

Na te i inne pytania sprobujemy sobie odpowiedzie¢ 18 czerwca ok. godz. 10:00.

M. Gniewoski, I. Krupinski Laboratorium Wzorcujgce
Urzadzen Dozymetrycznych
,POLON-ALFA” Bydgoszcz
Zaktad Urzadzen Dozymetrycznych

Dozymetria Srodowiskowa — pomiary dozymetryczne w

srodowisku pracy

Powszechne wykorzystywanie promieniowania jonizujgcego w diagnostyce i
terapii medycznej, badaniach naukowych i w zastosowaniach przemystowych
wymaga dziatan w zakresie oceny narazenia oséb zatrudnionych w warunkach
narazenia na promieniowanie jonizujgce, klasyfikacji pracownikéw do grupy
narazenia, ustalenia limitow dawek dla okreslonych rodzajow dziatalnosci, a takze
oceny wptywu dziatalnosci wigzanej z narazeniem na promieniowanie na osoby z
0gotu ludnosci.

W prezentacji zostang przyblizone zagadnienia dotyczace pomiarow
dozymetrycznych w srodowisku pracy, w tym:

e Dokumenty odniesienia — Akty prawne — wymagania

e Okreslanie punktéw pomiarowych

e Wybdér wyposazenia pomiarowego (czym sie kierowac przy wyborze sprzetu
dozymetrycznego)

e Praktyczne porady dotyczgce opracowania wynikdw pomiarow
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M. Mocydlarz — Adamcewicz Wielkopolskie Centrum Onkologii
Sekcja Informatyczna
Poznan

Polityka bezpieczenstwa danych osobowych

w placéwkach stuzby zdrowia

Z uwagi na rosngce znaczenie informacji przetwarzanych zaréwno tradycyijnie, {j.
w zbiorach ewidencyjnych (aktach, kartotekach, itp.) czy z wykorzystaniem systemu
informatycznego, zapewnienie bezpiecznego przetwarzania danych osobowych to w
dzisiejszych czasach jedno z najistotniejszych zadan.

Jednostki przetwarzajgce dane osobowe sg zobowigzane na mocy przepisow
prawa krajowego jak i zwigzanych z nig aktéw wykonawczych:

e Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej z dnia 2 kwietnia 1997 r.,

e Ustawy o ochronie danych osobowych z dnia 29 sierpnia 1997 r. (UODO)

e Rozporzadzenia Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 29
kwietnia 2004 r. w sprawie dokumentacji przetwarzania danych osobowych
oraz warunkow technicznych iorganizacyjnych, jakim powinny odpowiadac
urzadzenia i systemy informatyczne stuzace do przetwarzania danych
osobowych,

e Rozporzadzenia Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 11
grudnia 2008 r. w sprawie wzoru zgtoszenia zbioru danych do rejestraciji
Generalnemu Inspektorowi Ochrony Danych Osobowych,

e Rozporzadzenia Ministra Spraw Wewnetrznych i Administracji z dnia 22
kwietnia 2004 r. w sprawie wzorOw imiennego upowaznienia i legitymacji
stuzbowej inspektora Biura Generalnego Inspektora Ochrony Danych
Osobowych do zagwarantowania prawa cztowieka do prywatnosci oraz do
ochrony jego danych osobowych.

Przy rozwazaniu pojecia ochrony danych osobowych w placéwkach stuzby
zdrowia nalezy rowniez wzig¢ pod uwage zapisy aktéw prawnych dedykowanych dla
sektora ochrony zdrowia:

e Ustawa z dnia 30 sierpnia 1991 roku o zaktadach opieki zdrowotnej,

e Ustawa z dnia 27 sierpnia 2004 roku o $wiadczeniach opieki zdrowotnej
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finansowanych ze srodkow publicznych,

e Ustawa z dnia 5 grudnia 1996 roku o zawodach lekarza i lekarza dentysty,

e Ustawa z dnia 5 lipca 1996 r. o zawodzie pielegniarki i potoznej,

e Ustawa z dnia 6 listopada o prawach pacjenta i Rzeczniku Praw Pacjenta.
Obowigzek zabezpieczenia danych osobowych zawiera sie w pojeciu zabezpieczen
wskazywanych w normach technicznych dotyczacych technik bezpieczenhstwa
(normy ISO) a takze opisach mechanizméw zabezpieczenia danych
prezentowanych w naukach technicznych.

Wraz z wejsciem Polski do Unii Europejskiej niezwykle istotne znaczenie dla
ochrony danych osobowych majg przepisy prawne UE regulujace zasady
bezpiecznego przetwarzania danych osobowych w systemach informatycznych.
Zagadnienie ochrony danych zostato szeroko ujete w:

e Rozporzadzeniu (WE) nr 45/2001 Parlamentu Europejskiego i Rady z dnia 18
grudnia 2000 r. o ochronie os6b fizycznych w zwigzku z przetwarzaniem
danych osobowych przez instytucje iorgany wspodlnotowe i o swobodnym
przeptywie takich danych,

e Dyrektywie 95/46/WE Parlamentu Europejskiego oraz Rady z dnia 24
pazdziernika 1995 r. w sprawie ochrony oséb fizycznych w zakresie
przetwarzania danych osobowych oraz swobodnym przeptywie tych danych

e Konwencji 108 Rady Europy z 28 stycznia 1981 r. dotyczgca ochrony oséb w
zwigzku z automatycznym przetwarzaniem danych osobowych.

Za dane osobowe uznaje sie dane okreslone w art. 6 UODO, natomiast za dane
medyczne zawarte w dokumentacji medycznej, uznaje sie dane pozwalajgce na
okreslenie stanu zdrowia pacjenta, zidentyfikowanego Iub mozliwego do
zidentyfikowania. W zakres tego pojecia wchodzg takze informacje, ktébre mozna
wyprowadzi¢ z duzg dozg prawdopodobiehstwa. Ze wzgledu na przedmiot informac;ji
(dane osobowe wrazliwe) istnieje potrzeba ich szczegdlnej ochrony zgodnie z
0golnymi zasadami ich przetwarzania:

e zasadg legalnosci przetwarzania,

e zasadg celowosci,

e zasadg adekwatnosci,

e zasada merytorycznej poprawnosci danych,

e zasada ograniczenia czasowego przetwarzania,
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e zasada informowania o przetwarzaniu,

e zasada respektowania uprawnien osob, ktérych dane dotycza,
e zasada poufnoséci i zabezpieczenia danych,

e zasada kontroli przetwarzania danych,

e zasada stosowania sankcji za naruszenie.

Podmiotami odpowiedzialnymi za zabezpieczenie danych osobowych w jednostce
organizacyjnej sg oprocz Administratora Danych Osobowych (ADO) takze i inne
podmioty: Administrator Bezpieczenstwa Informacji, administrujgcy danymi, osoba
upowazniona do przetwarzania danych osobowych, jak i podmioty zewnetrzne
wykonujgce zadania istotne z punktu widzenia zabezpieczenia danych osobowych
(procesor).

Obowigzek zabezpieczenia danych naktada na ADO koniecznos$¢ zastosowania
oprocz fizycznej ochrony (systemy kontroli dostepu, systemy sygnalizacji wtamania i
napadu, wzmocnione drzwi, itp.) takze Srodkéw technicznych i organizacyjnych,
ktore zapewnig ochrone danych odpowiednig do zagrozen i kategorii danych
przetwarzanych w jednostce (wyznaczenie poziomow bezpieczenstwa).

Do srodkéw organizacyjnych zabezpieczenia danych osobowych nalezy zaliczy¢:
e zabezpieczenia osobowe polegajgce na wskazaniu podmiotow/oséb
odpowiedzialnych za ochrong,
e opracowanie dokumentacji z zakresu danych osobowych opisujacej sposoby
zabezpieczenia danych i objetych tajemnicg ochrony danych osobowych (art.
39 ust. 2.) oraz zakwalifikowanych jako dokumenty do uzytku stuzbowego
udostepniane wytgcznie upowaznionym pracownikom.
o polityki bezpieczehstwa danych osobowych,
o instrukcji zarzgdzania systemem informatycznym,
o upowaznienia do przetwarzania danych osobowych,
o ewidencji upowaznien do przetwarzania danych osobowych,
o oswiadczenia o zachowaniu w tajemnicy pozyskanych danych osobowych,
o instrukcji postepowania w sytuacji naruszenia ochrony danych osobowych,
Szczegolowe wymagania w zakresie zabezpieczenia technicznego systemu
informatycznego to:
e lokalizacja obszaru, w ktérym dane sg przetwarzane przy uzyciu sprzetu

komputerowego,
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e separacja sieci informatycznych,

e zabezpieczenie zasilania systemu informatycznego przed utratg lub

zafatszowaniem danych,

e uwierzytelnienie uzytkownika: przydziat identyfikatora, polityka przydziatu i

zmiany hasta,

e autoryzacja uzytkownika: przydziat wymaganych uprawnien,

e polityka legalnosci oprogramowania,

e mechanizmy niszczenia danych,

e zasada czystego biurka i czystego monitora, stosowanie wygaszaczy ekranu,

e polityka tworzenia kopii zapasowych i archiwizacji,

e polityka ochrony przed szkodliwym oprogramowaniem (oprogramowanie

antywirusowe),

e dostep podmiotéw zewnetrznych do systemu informatycznego,

e zabezpieczenia rozliczalnosci przetwarzanych danych,

e monitorowanie = wdrozonych  mechanizmow  zabezpieczen  systemu

informatycznego.

Wdrozenie powyzszych mechanizméw zabezpieczen dla ochrony danych
osobowych przetwarzanych w jednostkach organizacyjnych bez wsparcia dyrekcji i
kierownictwa jest praktycznie niemozliwe. Deklaracie mozna okresli¢ poprzez
wyrazenie potrzeby ochrony danych i systeméw, w ktérych dane sag przetwarzane,
zapewnienie wsparcia organizacyjno-finansowego przy wdrazaniu mechanizmow
zabezpieczenia danych, zatwierdzanie i publikowanie dokumentacji, prowadzenia
szkoleh z zakresu ochrony danych osobowych. Dziatalnos¢ bowiem edukacyjna
prowadzona zaréwno na poziomie jednostki organizacyjnej oraz przez organ
dedykowany sprawom ochrony danych osobowych (Generalny Inspektor Ochrony
Danych Osobowych — GIODO) jest postrzegana wsrdd spoteczenstwa jako
konieczna. Wiekszos¢ bowiem spoteczenstwa, ktdra docenia znaczenie przepiséw
Ustawy o ochronie danych osobowych, wskazuje na konieczno$¢ ksztatcenia

poszczegdblnych obywateli na temat praw, ktére im przystuguja.
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P. Kowalczyk Agfa Health Care
Warszawa

Technika archiwizacji i przesytania obrazéw cyfrowych

Podczas prezentacji zostang omowione aktualne techniki przesytania badan
pomiedzy cyfrowymi systemami obrazowania diagnostycznego. Przedstawiony
zostanie typowy przeptyw pracy dla takich systemow na przyktadzie najnowszego
systemu Agfa IMPAX 6 do archiwizacji i dystrybucji danych medycznych.
Prezentacja bedzie tez obejmowac informacje na temat sposobu w jaki system Agfa
zostat zaprojektowany i przystosowany do potrzeb wszystkich uzytkownikdw w
réznych jednostkach stuzby zdrowia. Przedstawione zostang roéwniez aspekty
techniczne teleradiologii oraz cechy IMPAX 6 czynigce go idealnym do zastosowan
teleradiologicznych.  Zaprezentowane zostanie takze studium przypadku
implementacji systemu IMPAX 6 dla teleradiologii. Poruszony zostanie réwniez

temat certyfikacji systemow archiwizacji i dystrybucji obrazéw medycznych.

P. Orzechowski | Zaktad Radiologii Lekarskiej
Pracownia Telemedycyny
UM Lublin

Rola radiologii w telemedycynie. System teleradiologiczny

Telemedycyna jest jedng z najszybciej rozwijajgcych sie dziedzin z
pogranicza medycyny i informatyki. Towarzyszy juz praktycznie kazdej
specjalnosci  lekarskiej, lecz to radiologia zajmuje w niej pierwsze
miejsce. Tomografia komputerowa, rezonans magnetyczny, rtg, a nawet
badania usg mogg by¢ przesytane zdalnie zarbwno w celu uzyskania opisu
badania, jak i konsultacji w o$rodku referencyjnym. Daje to duze
mozliwosci szpitalom, ktére borykajg sie z problemem braku specjalistow.

Niezmiernie istotnym jest wygodny i fatwy system przesytania badan
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radiologicznych. Podczas prezentacji zostanie przedstawiony [lon-linel]
system teleradiologiczny firmy Alteris, wykorzystywany miedzy innymi w
| Zaktadzie Radiologii Lekarskiej Samodzielnego Publicznego Szpitala

Klinicznego nr 4 w Lublinie.

M. Barariska Wojewoddzka Stacja
Sanitarno — Epidemiologiczna
Dziat Higieny Radiacyjnej
Poznan

Baza danych urzadzen radiologicznych. Wydawanie zgdéd na
prowadzenie dziatalnos$ci zwigzanej z narazeniem na

promieniowanie jonizujace.

I. Baza danych urzadzen radiologicznych.

1. Rozporzadzenie M Z z dnia 22.03. 2008r( Dz.U. Nr 59 poz. 365 i 366)

2. Prawo Atomowe ( Dz.U. z 2007r Nr 42,poz. 276)

- sposob przekazywania danych ( art. 33k.2)

- podziat na rejestr jednostek zdrowia i rejestr urzgdzen

radiologicznych.

3. GIS prowadzi krajowg baze danych urzadzen
radiologicznych ( art.33k.1)

4. Baza prowadzona jest w formie elektronicznej ktéra umozliwia
ustalenie jednostki ochrony zdrowia posiadajacej urzgdzenia
radiologiczne i przygotowanie ich zestawien oraz umozliwia
zestawienie urzadzen radiologicznych ich parametry w réznych
konfiguracjach.

5. Oprogramowanie bazy zapewnia dostep wytgcznie osobg upowaznionym
przez GIS, wprowadzenie danych i ich modyfikacje, archiwizacje
oraz odczyt w réznych konfiguracjach. Kazda zmiana w bazie jest
automatycznie rejestrowana przez oprogramowanie bazy z podaniem
daty dokonania zmiany zapewniajac identyfikacje osoby ktora
wprowadzita zmiany.

6. Pracownicy OHR WSSE zbierajg informacje o urzgadzeniach RTG za pomocg
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wykazu kodow urzgadzen radiologicznych w radiologii.

Il. Wydawanie zgdéd na prowadzenie dziatalnosci zwigzanej z narazeniem na
promieniowanie jonizujgce w celach medycznych polegajacej na udzielaniu
swiadczen zdrowotnych z zakresu:

1. radioterapii onkologicznej (art. 33d.1 - PA),

2. rentgenodiagnostyki, radiologii zabiegowej oraz diagnostyki i terapii

radioizotopowej chordb nienowotworowych( art.33.1 —PA)

Ad.1
Zgode wydaje GIS na wniosek i na podstawie minimalnych wymagan dla
zaktadow opieki zdrowotnej ubiegajgcych sie o wydanie zgody na prowadzenie
dziatalnosci zwigzanej z narazeniem na promieniowanie jonizujgce w celach
medycznych ( Rozporzadzenie M Z z dnia 7 kwietnia 2006r — Dz.U.Nr 75, poz.
528). Do wniosku nalezy dotagczy¢ dokumenty wymienione w§ 15 wiw
rozporzadzeniu
Ad.2
Zgode wydaje PWIS na wniosek i na podstawie minimalnych wymagan dla
jednostek ochrony zdrowia udzielajgcych swiadczen zdrowotnych ( Rozporzadzenie
M Z z dnia 27 kwietnia 2008r — Dz.U. Nr 59, poz. 365). Do wniosku nalezy
dotgczy¢ dokumenty wymienione w § 11 w/w rozporzadzeniu.
Wydane zgody przez PWIS nalezy niezwtocznie przekazac¢ GIS, ktory prowadzi
ich centralny rejestr.
Aparaty rentgenowskie stomatologiczne i do densytometrii kosci nie
wymagaja zgody na prowadzenie dziatalnosci zwigzanej z narazeniem na

promieniowanie jonizujgce (art. 33e. 7 —PA).

20




G. Krajenska K. Ciupek Centralne Laboratorium
M. Wasek, K. Szewczak Ochrony Radiologicznej
Warszawa

Analiza wynikéw dozymetrii indywidualnej w medycynie i

przemysle.

Pracownia Dawek Indywidualnych i Srodowiskowych CLOR w prowadzi kontrole
narazenia zawodowego od zewnetrznych zrédet promieniowania jonizujgcego dla
okoto 4000 oso6b.

Pomiary dawek indywidualnych od promieniowania fotonowego X i y wykonuje sie
metodg fotometryczng oraz wykorzystujgc dawkomierze termoluminescencyjne.
Pracownia posiada na obie metody badawcze akredytacje Polskiego Centrum
Akredytacji (AB450). Pomiary wykonuje sie w cyklach miesiecznych i kwartalnych.
W grupie kontrolowanych, okoto 25 % o0soOb to pracownicy instytucji naukowych,
24% kontrolowanych to pracownicy zaktadéw przemystowych, 45% to osoby
zatrudnione w placéwkach leczniczych oraz 6% o0sOb zakwalifikowano w grupie
zaktadow "inne" (inne dziedziny gospodarki).

Wyniki kontroli w roku 2008 wykazaty, ze okoto 95% osob kontrolowanych
otrzymato dawki mniejsze od 0.1 granicznej dawki rocznej (<2mSv/rok) (blisko 99%
ogolnej liczby kontrolowanych oséb otrzymato dawki ponizej 0.3 granicznej dawki
rocznej). W <1% przypadkow stwierdzono dawki przekroczajgce roczng dawke
graniczng 20 mSv.

Ponadto wykonano okoto 100 pomiaréw dawek na rece (dawkomierze
fotometryczne noszone na nadgarstku ze wzgledu na wykonywanie czynnosci
manualnych ze Zroédtami promieniowania jonizujgcego oraz dawkomierze
termoluminescencyjne), stwierdzajgc srednia wartos¢ rocznych dawek na poziomie
3.2 mSv.
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G. Sieradzki EDO MED. Sp. z 0.0.
Warszawa

Nowe podejscie do zapewnienia jakosci w planie leczenia

jak i w dozymetrii w aparacie TomoTherapy

System Hi-Art firmy TomoTherapy Inc. jest pierwszym w sSwiecie systemem do
radioterapii, zaprojektowanym bez obcigzen przesztosci. Jest to urzadzenie
naswietlajgce wigzka spiralng, zapewniajgce niespotykany dotychczas stopien
precyzji planowania i dostarczania dawki, a jednoczesnie gotowe do zastosowania
we wszelkich przypadkach nowotworowych.

Taki stopien precyzji wymaga oczywiscie kontroli wszystkich kluczowych
parametrow planowania i napromieniania. W wystgpieniu zostanie omdwiona
konstrukcja i zasada dziatania systemu terapeutycznego TomoTherapy.

Oméwione =zostang takze sposoby zapewnienia jakos$ci dozymetrii oraz
nowatorskie podejscie do rozwigzania przez firme Tomotherapy Inc. sposobu

gromadzenia, analizy i archiwizowania danych programem TQA

R. Jakubowski KIE Sp. z 0.0.
Poznan

Aparatura firmy KIE

Firma KIE Sp. z 0.0. dziata na rynku diagnostycznego sprzetu medycznego od
1991 roku. Zajmujemy sie dzierzawa, leasingiem, sprzedazg i serwisem
tomograféw komputerowych, tomograféw rezonansu magnetycznego oraz
klasycznej aparatury RTG. W naszej ofercie znajdg Panstwo wysokiej jakosci
strzykawki automatyczne do podawania srodkow kontrastujgcych w badaniach KT,
MR firmy Ulrich, systemy ucyfrowienia posredniego firmy Agfa, aparaty
rentgenowskie analogowe i cyfrowe oraz materiaty eksploatacyjne: btony, odczynniki
rentgenowskie i materialy eksploatacyjne do strzykawek automatycznych.
Posiadamy réwniez urzadzenia do wywotywania zdje¢ rentgenowskich metoda
konwencjonalng oraz systemy druku termicznego dedykowane do wykonywania

dokumentacji zdjeciowej z systemoéw CR, MR, KT i naczyniowych.
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Nad prawidlowym funkcjonowaniem naszej aparatury czuwajg nasi
wysokowykwalifikowani inzynierowie, zapewniajacy szybki i fachowy serwis.

JestesSmy ponadto dystrybutorem i autorem specjalistycznego oprogramowania
medycznego wykorzystywanego w zaktadach i pracowniach radiologicznych.
Dostarczamy urzgdzenia nagrywajgce obrazy z badan radiologicznych na ptytach
CD/DVD oraz zaawansowane, zdecydowanie polepszajgce zarzadzaniem narzedzia
informatyczne do analizy, dystrybuciji i archiwizacji badan i obrazéw.
Polecamy takze kompleksowe rozwigzania systemow PACS do archiwizacji badan.

Drugim profilem nasze] dziatalnosci jest swiadczenie ustug medycznych.
Tworzymy Niepubliczne Zaktady Opieki Zdrowotnej, wykorzystujgc do badan wiasny
sprzet medyczny. Obecnie, na terenie wielkopolski i woj. S$wietokrzyskiego
prowadzimy cztery placéwki oferujgce kompleksowg diagnostyke obrazowg oraz
centrum teleradiologii z siedzibg w Poznaniu.
W ubiegtym roku uruchomiliS§my nowoczesng pracownie rezonansu magnetycznego
w Lesznie a w tym roku planujemy utworzy¢ kolejng placowke zlokalizowang w woj.
zachodniopomorskim.

KIE to firma o szerokim, ponadeuropejskim zasiegu dziatania. Wspotpracujemy z
kontrahentami z catego Swiata, zapraszamy do wspodtpracy i Panstwa! Wszystkich
zainteresowanych dzierzawg Iub kupnem aparatury radiologicznej badz

skorzystaniem z ustug serwisowych, prosimy o kontakt z naszym biurem.

R. Kowski t 6dzki Osrodek S;koleniowo
Konsultacyjny £LOS Sp. z 0. o.

Radiologia cyfrowa w swietle aktualnych przepiséw.

1. Omowienie podstawowych réznic miedzy radiologicznym obrazem analogowym
a cyfrowym.

2. Przedstawienie metod cyfrowej akwizycji obrazéw.
3. Cyfrowa radiologia w Rozporzadzeniach zwigzanych z Ustawg Prawo Atomowe.
4. Wymagania dotyczgce dokumentacji medycznej w wersiji elektronicznej.

5. Aktualny stan wdrazania radiologii cyfrowej i podstawowe niezgodnosci z
przepisami i zdrowym rozsadkiem.
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D. Kluszczynski Krajowe Centrum Ochrony
Radiologicznej w Ochronie Zdrowia
todz

Zatozenia nowelizacji rozporzadzenia w sprawie bezpieczenstwa

stosowania promieniowania jonizujgcego w medycynie

Od momentu opublikowania w 2005 r. rozporzadzenia Ministra Zdrowia w sprawie
warunkow bezpiecznego stosowania promieniowania jonizujgcego dla wszystkich
rodzajéw ekspozycji medycznej zaczeto pojawiaC sie wiele gtosow dotyczacych
konieczno$ci nowelizacji tego rozporzadzenia. Z uptywem czasu, w miare konczenia
sie réznych okresow przejsciowych okreslonych w tym rozporzadzeniu, zaczeta
wzrastac liczba réznych watpliwosci zwigzanych ze stosowaniem zawartych w nim

zapisow.

W tresci tego rozporzadzenia znajdujg sie zapisy dotyczace wielu zagadnien
zwigzanych z ochrong radiologiczng gtdwnie pacjentéw, a w szczegolnosci:
- szkolenia z zakresu ochrony radiologicznej pacjenta,
- testy wewnetrzne (akceptacyjne, podstawowe, specjalistyczne),
- audyty kliniczne wewnetrzne i zewnetrzne,

- system zarzadzania jakoscia.

Wszystkie wymienione wyzej obszary sg krytykowane przez srodowiska zawodowe

zobowigzane do stosowania w/w przepisu. | tak w odniesieniu do:

1. szkolen — kwestionowany jest zakres materiatu oraz sposob ich prowadzenia;

2. testow — kwestionowany jest zakres (liczba) obowigzkowych pomiaréw, a takze
techniczne mozliwosci wykonania niektérych z nich;

3. audyty — konieczne wydaje sie zmniejszenie liczby podmiotéw, ktore
zaangazowane powinny by¢ w proces decyzyjny;

4. SZJ — niezbedne jest uproszczenie i dostosowanie do konkretnej dziatalnosci

leczniczej wymagan w zakresie wdrazania systemu zarzadzania jakoscia.

Potrzeba znowelizowania rozporzadzenia w sprawie bezpiecznego stosowania
promieniowania jonizujgcego w medycynie, stusznie postulowana przez srodowisko

zawodowe, zbiegta sie z koniecznoscig przeprowadzenia takiej nowelizacji w
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zwigzku ze zmiang ustawy Prawo atomowe.

Przygotowana praca ma na celu przedstawienie zatozen nowelizacji oraz

propozycji niektorych zmian.

E. Konstanty Wielkopolskie Centrum Onkologii
Zaktad Fizyki Medycznej
Poznan

Aparatura pomiarowa uzywana do wykonywania podstawowych

testow w pracowni mammograficznej

Zgodnie z rozporzadzeniem Ministra Zdrowia z dnia 25 sierpnia 2005 r. w sprawie
warunkéw bezpiecznego stosowania promieniowania jonizujgcego dla wszystkich
rodzajéw ekspozycji medycznej podstawowe testy kontroli fizycznych parametréw
wykonywane sg przez pracownikdéw jednostki ochrony zdrowia uprawnionych do
obstugi urzadzen radiologicznych. Szczegotowy zakres testow, czestosc¢ ich
wykonywania oraz dopuszczalne odchylenia badanych fizycznych parametrow
okresla zatacznik nr 6 do rozporzadzenia. Aparature pomiarowg uzywang do
wykonywania testéw podstawowych stanowi: sensytometr, densytometr, siatka
testowa do przylegania kaset, termometr i higrometr elektroniczny, lupa do oceny

rozdzielczosci, miernik kompresji piersi oraz fantomy mammaograficzne.
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G. Seiffert AU — Med.
Poznan

Aparatura kontrolno-pomiarowa i fantomy wykorzystywane do
wykonywania testow specjalistycznych kontroli jakosci aparatury
rentgenowskiej w radiologii ogolnej z uwzglednieniem tomografii

komputerowej.

Zgodnie z wymaganiami Rozporzgdzenie Min. Zdrowia z dn. 25.08.2005 w

sprawie warunkoéw bezpieczneqo stosowania promieniowania jonizujgceqo dla

wszystkich rodzajéow ekspozycji medycznej (Dz. U. 194 poz. 1625) wykonywanie

testow podstawowej kontroli jakosci (QC) spoczywa na pracownikach jednostki
ochrony zdrowia uprawnionych do obstugi urzadzen radiologicznych. Natomiast
testy specjalistyczne wykonywane sg przez akredytowane laboratoria. Obecnie na
rynku istnieje kilka firm oferujgcych m.in. sprzet do kontroli jako$ci w szerokiej
gammie mozliwosci wykonywania testow QC.

Wystgpienie ma na celu przyblizenie tej aparatury z przedstawieniem jej
mozliwosci oraz zalet i ewentualnych niedogodnosci w wykonywaniu testow oraz
przydatnosci do wykonania testdéw wynikajagcych z obecnego stanu prawnego.
Prezentacja ma réwniez na celu odniesienie sie do coraz czesciej pojawiajacych sie
w uzytkowaniu w petni cyfrowych aparatéow rentgenowskich lub pétcyfrowych (z tzw.
systemem posrednim), a co z tym zwigzane wykonywanie niezbednych procedur
kontroli jakosci. Kwestie kryteridow, jakie majg spetniaé te aparaty sg obecnie
szeroko dyskutowane przez specjalistow kontroli jakosci zaréwno w Europie jak i na

sSwiecie.
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Maciej Budzanowski, A. Cepiga, Laboratorium Dozymetrii

Katarzyna Szymanska, Izabela Milcewicz-Mika, Indywidualnej i Srodowiskowe;
Ewa Jaksa Instytut Fizyki Jagdrowej PAN
Krakow

Testy specjalistyczne aparatdéw rtg - ocena stanu urzadzen
radiologicznych na podstawie testow przeprowadzonych przez
Laboratorium Dozymetrii Indywidualnej i Srodowiskowej (LADIS)
IFJ PAN.

Wyniki przeprowadzonych testow specjalistycznych pokazujg, ze wiekszo$¢
urzadzen radiologicznych stosowanych w wybranych placowkach ochrony zdrowia
na terenie catej Polski spetnia narzucone przez Rozporzadzenie normy - 90%
aparatéw rtg stomatologicznych, ok. 70% aparatéw rtg ogodlnodiagnostycznych i
mammograficznych. Wraz z uptywem lat od dnia wejscia w zycie obowigzku
kontrolowania jakosci w pracowniach rentgenodiagnostycznych obserwujemy wzrost
tego odsetka aparatow. Jest to miedzy innymi efektem podjecia dziatan
korygujacych nieprawidtowosci wykrytych podczas testow wykonanych w latach
ubiegtych. W prezentacji przedstawiono, ktdre parametry najczesciej nie spetniajg
wymogoéw Rozporzadzenia Ministra Zdrowia ,w sprawie warunkow bezpiecznego
stosowania promieniowania jonizujgcego dla wszystkich rodzajow ekspozyciji
medycznej” (Dz. U. Z 2005 r. Nr 194, poz. 1625).
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Maciej Budzanowski, Barbara Obryk, Laboratorium Dozymetrii

Ewelina Broda, Anna Pajor, Barbara Dzieza, Indywidualnej i Srodowiskowe;
Zofia Kawula, Renata Kopec¢, Matgorzata Kruk, Instytut Fizyki Jadrowej PAN
Anna Nowak, Anna Sas-Bieniarz, Krakow

Katarzyna Wtodek, Anna WozZniak

Narazenie na dawki od promieniowania jonizujgcego w swietle
wynikow otrzymanych w Laboratorium Dozymetrii Indywidualnej
i Srodowiskowej IFJ PAN

W Laboratorium Dozymetrii Indywidualnej i Srodowiskowej IFJ PAN pomiary
pozioméw dawek otrzymanych przez osoby zawodowo narazone na promieniowane
prowadzone sg od 2003 roku. Metoda stosowana w LADIS oparta jest na
wykorzystaniu zjawiska termoluminescencji przy zastosowaniu detektoréw MTS-N
(LiF: Mg, Ti) oraz MCP-N (Mg,Cu,P).

Ze wzgledu na coraz powszechniejsze wykorzystanie promieniowania
jonizujgcego, szczegolnie w ochronie zdrowia, ale rowniez w przemysle i
placéwkach naukowo-badawczych, rosnie liczba pracownikow zawodowo
narazonych na promieniowanie. Zgodnie z wymogami Prawa Atomowego istnieje
konieczno$¢ monitorowania dawek dla tych oséb. Na podstawie wynikdw
otrzymanych przez LADIS przeanalizowano poziomy narazenia zawodowego na

promieniowanie jonizujgce zarowno w diagnostyce medycznej jak i terapii.
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UCZESTNICY SPOTKANIA

Lp. | Nazwisko i imie Miejscowosé
1 | Adamczyk-Kozlicka Weneta Stupsk
2 | Baranska Maria Poznan
3 | Bilska Maria Poznan
4 | Broda Ewelina Krakéw
5 | Cepiga Anna Krakow
6 | Ciupek Krzysztof Warszawa
7 | Gracz Magdalena Warszawa
8 | Grzadzielewska Wiestawa Gorzéw
9 | Jakubowski Robert Buk
10 | Jastrzebska Hanna Ostrow Mazowiecka
11 |Jedrych Grzegorz Warszawa
12 | Jedrzejewska Monika Poznan
13 | Kapecka Kinga Poznan
14 | Karczewska Katarzyna ltawa
15 | Kazimierczyk Danuta Ostrow Mazowiecka
16 | Kluszczynski Dariusz todz
17 | Konstanty Ewelina Poznan
18 | Kope¢ Renata Krakow
19 | Kotlinski Macie; Warszawa
20 | Kowalczyk Pawet Warszawa
21 | Kowski Ryszard t6dz
22 | Kubicka Maria Poznan
23 | Kur Jolanta Warszawa
24 | Lewandowski Krzysztof Inowroctaw
25 |tuczak Ewa Buk
26 | Matek Bozena Wroctaw
27 | Mantaj Patrycja Poznan
28 | Mocydlarz-Adamcewicz Mirostawa Poznan
29 | Motdach Robert Warszawa
30 | Mrowcewicz Ewa Warszawa
31 | Nasiadek Izabela Buk
32 | Orzechowski Piotr Lublin
33 | Pajor Anna Krakéw
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34 | Papaj Stefania Gliwice

35 | Pejka Ryszard Poznan
36 | Sackiewicz Agata Warszawa
37 | Seiffert Grazyna Poznan
38 | Sieradzki Grzegorz Warszawa
39 | Suski Marek Warszawa
40 | Symon Barbara Warszawa
41 | Szczepaniak Barbara Kepno

42 | Szmytka Jacek Poznan
43 | Szymanska Katarzyna Krakéw
44 | Slusarczyk Marcin Warszawa
45 | Swirski Mirostaw Warszawa
46 | Walaszkowska Beata Poznan
47 | Wawrzynowski Lucjan Jarocin
48 | Weckowski Bartosz Poznan
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SPONSORZY

Agfasp. zo.o.

Warszawa

EDO MED

Warszawa

Instytut Fizyki Jadrowej im. Henryka Niewodniczanskiego
Polskiej Akademii Nauk
Laboratorium Dozymetrii Indywidualnej i Srodowiskowej

Krakow

KIE Sp. z 0.0.

Poznan

,,POLON-ALFA”
Bydgoszcz
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Organizator

Stowarzyszenie Inspektoréw
Ochrony Radiologicznej
Ul. Garbary 15
61-866 Poznan
tel. 061 88 50 521, fax 061 88 50 723
www.sior.pl
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