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1. CEL PRACY.

Przedmiotem opracowania jest Projekt Ochrony Radiologicznej w zakresie oston
biologicznych dla Sali operacyjnej, w ktorej ma zosta¢ zainstalowany akcelerator do
radioterapii Srodoperacyjnej — AQURE. Pomieszczenie poddane obliczeniom
zlokalizowana jest Wielkopolskim Centrum Onkologii przy ul. Garbary 15 w Poznaniu.
Projekt oston zostat wykonany na polecenie Dyrektora WCO w celu weryfikacji oston
w sali operacyjnej, w ktorej ma zostac zainstalowany akcelerator AQURE. Obliczenia
dokonano na podstawie danych pomiarowych dozymetrycznych i TVL oraz HVL
otrzymanych z Narodowego Centrum Badah Jadrowych (NCBJ) zgodnie z
przekazanym protokotem (,Protokdt pomiaréw promieniowania rozproszonego
akceleratora AQURE — metodyka pomiarow” Narodowe Centrum Badan Jadrowych
Zaktad Aparatury Jadrowej HITEC).

2. LOKALIZACJA.

Pomieszczenie projektowane dla akceleratora AQURE jest salg operacyjng
zlokalizowana jest na Il pietrze Centralnego Bloku Operacyjnego Wielkopolskiego
Centrum Onkologii. Bezposrednio nad salg znajduje sie sala operacyjna zlokalizowana
na lll pietrze a pod bunkrem znajduje sie bunkier aparatu HDR Flexitron, magazyn
oraz korytarz Zaktadu Brachyterapii. Powierzchnia sali wynosi 47,4 m?, wysoko$¢ sali
4 m do stropu zasadniczego a podwieszanego 3 m. sala operacyjna graniczy
bezposrednio z sterownig aparatu (pomieszczeniem przygotowania pacjenta),
pomieszczeniem przygotowania personelu, sgsiednig salg operacyjng, korytarzem
brudnym, korytarzem wewnetrznym oraz sluzg. W niewielkiej odlegtosci znajduje sie
korytarz bloku operacyjnego. Szczegdtowa lokalizacja sali  operacyjnej
zainstalowanym akceleratorem, ostony biologiczne zostaty przedstawione na rzucie i

przekroju dotyczgcych projektu ochrony radiologicznej.

3. PODSTAWA OPRACOWANIA.

Dokumentacje Ochrony Radiologicznej opracowano uwzgledniajgc:

o Ustawe z dnia 29 listopada 2000 r. - Prawo atomowe (Dz. U. 2021 r. poz. 1941).
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https://dziennikustaw.gov.pl/D2021000194101.pdf

Obwieszczenie Prezesa Rady Ministréow z dnia 29 marca 2022 r. w sprawie
ogtoszenia jednolitego tekstu rozporzgdzenia Rady Ministrw w sprawie
szczegotowych warunkow bezpiecznej pracy ze zrédtami  promieniowania

jonizujgcego (Dz. U. z 2022 r. poz. 967).

Rozporzadzenie Rady Ministrow z dnia 30 sierpnia 2021 r. w sprawie
dokumentow wymaganych przy sktadaniu wniosku o wydanie zezwolenia na
wykonywanie dziatalnosSci zwigzanej z narazeniem na dziatanie promieniowania
jonizujgcego albo przy zgtoszeniu wykonywania tej dziatalnosci (Dz.U. 2021 poz.
1667).

Obwieszczenie Prezesa Rady Ministrow z dnia 21 marca 2022 r. w sprawie
ogtoszenia jednolitego tekstu rozporzgdzenia Rady Ministrow w sprawie
podstawowych wymagan dotyczgcych terenow kontrolowanych i nadzorowanych
(Dz. U. z 2021 r. poz.722).

Rozporzadzenie Rady Ministréw z dnia 5 marca 2021 r. w sprawie inspektorow

ochrony radiologicznej (Dz.U. 2021 poz. 640).

Rozporzadzenie Rady Ministréw z dnia 5 marca 2021 r. w sprawie stanowiska
majgcego istotne znaczenie dla zapewnienia bezpieczenstwa jgdrowego i ochrony
radiologicznej (Dz.U. 2021 poz. 765).

Rozporzadzenie Rady Ministrow z dnia 25 maja 2021 r. w sprawie planow
postepowania awaryjnego w przypadku zdarzen radiacyjnych (Dz. U. z 2021 r. poz.
1086).

Rozporzadzenie Ministra Zdrowia z dnia 14 pazdziernika 2021 r. w sprawie
minimalnych wymagan dla jednostek ochrony zdrowia prowadzacych dziatalno$é
zwigzang z narazeniem w celach medycznych, polegajgcg na udzielaniu
Swiadczen zdrowotnych z zakresu radioterapii i leczenia za pomocg produktow

radiofarmaceutycznych (Dz.U. 2021 poz. 1890).
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4.

Norma DIN 6847-2:2014-03 Medical electron accelerators - Part 2: Rules for
construction of structural radiation protection (Medizinische

Elektronenbeschleuninger - Anlagen).

Norma PN 86/ J — 80001 Materiaty i sprzet ochronny przed promieniowaniem X i

gamma - obliczanie oston statych.

ICRP Report No0.151 Structural Shielding Design and Evaluation for Megavoltage
X - and Gamma-Ray Radiotherapy Facilities.

Dokumentacja wewnetrzna Wielkopolskiego Centrum Onkologii dotyczaca
projektéw budowlanych i powykonawczych budynku w ktérym ma byc¢ zainstalowany

akcelerator.

Informacje przekazane prze Zakfad Fizyki Medycznej Wielkopolskiego Centrum
Onkologii dotyczace okreSlenia obliczonych czaséw promieniowania na

akceleratorze do radioterapii sSrédoperacyjne;j.

Instrukcja 1-1-11-16 ,Postepowanie awaryjne dla akceleratora srodoperacyjnego”
Dokumentacja wewnetrzna Zintegrowanego Systemu Zarzadzania

Wielkopolskiego Centrum Onkologii.

Dokumentacja przekazana przez NCBJ okreslajgca wyniki pomiarow w obrebie

akceleratora wraz z okreslonymi poprzez pomiary warstwami potowkowymi i

dziesieciokrotnego ostabienia dla betonu, stali i otowiu dla promieniowania
pierwotnego i rozproszonego (ubocznego gtowicy) — ,Protokét pomiarow
promieniowania rozproszonego akceleratora Aqure — metodyka pomiarow”

Narodowe Centrum Badan Jgdrowych Zaktad Aparatury Jgdrowej HITEC.

CHARAKTERYSTYKA ZRODLA PROMIENIOWANIA.

Akcelerator $rodoperacyjny AQURE to urzadzenie do terapii srodoperacyjnej

skonstruowane w ramach projektu ,Stworzenie w Wielkopolskim Centrum Onkologii w

Poznaniu im. M. Curie-Sktodowskiej mozliwosci realizacji procedury napromieniania
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srodoperacyjnego przy uzyciu innowacyjnego akceleratora elektronéw” przez
konsorcjum trzech podmiotéw: Centrum Wysokich Technologii w Swierku ,HITEC
SWIERK” Sp. z 0.0., Narodowe Centrum Badan Jadrowych, Wielkopolskie Centrum
Onkologii w ramach Programu Regionalnego Urzedu Marszatkowskiego
Wojewddztwa Wielkopolskiego. Radioterapia srodoperacyjna wigzkami elektronowymi
(z ang. Intraoperative Electron Radiation Therapy — IOERT) jest metodg leczenia
polegajgca na potgczeniu zabiegu chirurgii onkologicznej z radioterapig wigzka
elektronéw o duzej energii i intensywnosci, podawang bezposrednio w otwarte pole
operacyjne. Akcelerator jest urzgdzeniem mobilnym, zbudowany na ruchomej
podstawie zapewniajgcej mozliwos¢ przemieszczania gtowicy wytwarzajgcy
terapeutyczng wigzke promieniowania elektronowego. Gtowica terapeutyczna moze
by¢ pochylana w dwoéch ptaszczyznach a takze moze by¢ obracana na kolumnie. Z
mechanicznego punktu widzenia, akcelerator umozliwia na ustawienie gtowicy w
okreslonej pozycji, zawartej w relatywnie duzym obszarze roboczym. Ze wzgledu na
mobilnos¢ akceleratora do radioterapii srodoperacyjnej jednoznaczne okreslenie
kierunkdw jego poruszania sie jest kluczowe dla prawidtowosci realizacji procedury i
bezpieczenstwa pacjenta. Nalezy zwrdcic uwage na ruch konca aplikatora, a wiec
potozenie wyjscia wigzki elektronow. Ruchy akceleratora sg ograniczone za pomocg

krancowek.

4.1. PARAMETRY TECHNICZNE.

Podstawowe parametry techniczne urzgdzenia przedstawiono ponizej:
e Energia promieniowania elektronéw — 4, 6, 9,12 MeV
o Odlegtos¢ SAD (zrodto — izocentrum) — 100 cm

e Pole napromieniania w odlegtosci SAD (prom. X) — max. srednica 10 cm

4.2. CZAS PRACY AKCELERATORA.
Na podstawie informacji przekazanych przez Zaktad Fizyki Medycznej WCO do

obliczen przyjeto nastepujgce parametry:
e ilosSC pacjentdéw w ciggu tygodnia — 2;
e praca 50 tygodni w ciggu roku kalendarzowego;
e dawka na jednego pacjenta — 10 Gy;
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e pomiary dozymetryczne i weryfikacji planéw leczenia:
» codzienne: 72 Gy (odpowiada wartosci 7200 MU);
» kwartalne: 218 Gy (odpowiada wartosci 21800 MU);
» potroczne: 196 Gy (odpowiada wartosci 19600 MU);

100 x 72 Gy + 4 x 218 Gy + 2 x 196 Gy= 8464 Gy

Dawka niezbedna do wykonania pomiarow do systemu planowania leczenia (system
commissioning): 31000 Gy (3100000 MU). Dane przyjeto na podstawie informacji od
producenta systemu do radioterapii Srodoperacyjnej akceleratora Mobetron, ktéry byt

wykorzystywany w istniejgcej sali operacyjnej.

Tygodniowe obcigzenie robocze dla sterowni jest sumg obcigzenia z pomiaréw
dozymetrycznych i weryfikacji planéw leczenia, procedur z pacjentem oraz wykonania
pomiaréw do systemu planowania leczenia (system commissioning).

Jest to konsekwencja wykonywania wymienionych czynnosci przez personel Zaktadu

Fizyki Medycznej.

Wsterownia = 8464 Gy + 50 tygodni x 2 pacjentéw/tydzien x 10 Gy + 31000 Gy =
= 40464 Gy

W trakcie wykonania pomiaréw do systemu planowania leczenia (system
commissioning) zatozono ze obszar bezposrednio nad i pod pracownig akceleratorowg
oraz blok operacyjny jest teren zamknietym bez mozliwosci przebywania oséb poza
operatorami akceleratora.

Tygodniowe obcigzenie robocze dla stropow jest sumg obcigzenia z pomiarow
dozymetrycznych i weryfikacji plandéw leczenia oraz procedur z pacjentem. Jest to
konsekwencja wykonywania wymienionych czynnos$ci przez personel Zaktadu Fizyki
Medycznej oraz faktu przebywania oséb na sgsiadujgcych kondygnacjach niezaleznie

od prowadzonych procedur w pracowni akceleratorowej.

Wstropy = 8464 Gy + 50 tygodni x 2 pacjentow/tydzien x 10 Gy = 9464 Gy
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Tygodniowe obcigzenie dla pozostatych obszardéw narazenia na kondygnaciji pracowni
akceleratorowej jest rowne obcigzeniu wynikajgcym z procedur z pacjentem. Jest to
konsekwencja wprowadzonej procedury ograniczajgcej pobyt ludzi na bloku
operacyjnym w trakcie prowadzenia pomiaréw dozymetrycznych i weryfikacji planéw
leczenia.

Whiok operacyjny = 2 pacjentow/tydzien x 10 Gy = 1000 Gy

5. WENTYLACJA | PRZEPUSTY.,

Warunki klimatyczne w sali operacyjnej z zainstalowanym akceleratorem bedg zgodne
z wymogami producenta aparatu i ogélnymi normami przedmiotowymi obowigzujgcymi
w jednostkach stuzby zdrowia. Zgodnie z obowigzujgcymi przepisami w bunkrze
akceleratora, ktérym stanowi sala operacyjna ilos¢ wymian powietrza nie powinna by¢
mniejsza niz 6.

Do przeprowadzenia przewodow do wnetrza kabiny nalezy wykorzystac przepusty.
llo§¢ przepustow powinna byé jak najmniejsza a usytuowanie wlotu przepustu od
strony kabiny musi leze¢ poza wigzkg pierwotng, a po stronie pomieszczen
technicznych leze¢ w trudnodostepnym miejscu (na duzej wysokosci lub ponizej

poziomu podtogi).

6. INSTALACJA ELEKTRYCZNA | SYSTEM OCHRONY
PPOZ | WOD. KAN.

Instalacja elektryczna musi by¢ zgodna z dokumentacjg techniczng aparatu a system
ochrony ppoz. powinien spetnia¢ warunki klasy D. Standardowy system zabezpieczen
ppoz. i wod. kan. aparatu oraz oznakowanie jest zgodne z Obwieszczeniem Prezesa
Rady Ministréw z dnia 29 marca 2022 r. w sprawie ogtoszenia jednolitego tekstu
rozporzgdzenia Rady Ministréw w sprawie szczegétowych warunkéw bezpiecznej

pracy ze zrodtami promieniowania jonizujgcego (Dz. U. z 2022 r. p0oz.967).
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7. OSLONY | ZABEZBIECZENIA.
7.1. OSLONY.

Wszystkie sciany, stropy i drzwi poszczegolnych pomieszczen powinny zapewniac
maksymalng ostonnos¢ przed promieniowaniem. Obliczenia grubosci oston podano w

punkcie 12.

7.2. DRZWI.

Drzwi muszg spetnia¢ warunki ostonnosci podane w czesci obliczeniowej. Konstrukcja
ich umozliwia otwarcie od zewnagtrz i od wewnagtrz pomieszczenia do napromieniania,
recznie i elektrycznie. Drzwi nalezy zaopatrzy¢ w wytgcznik awaryjny zapewniajgcy
natychmiastowe wytgczenie promieniowania w momencie ich otwarcia. Ponadto, w sali
operacyjnej i sterowni bedg zainstalowane wytgczniki awaryjne zapewniajgce
natychmiastowe przerwanie pracy akceleratora. Uzycie ich uniemozliwia ponowne

standardowe zatgczenie akceleratora.

7.3. SYGNALIZACJA OSTRZEGAWCZA.

Przed wejsciem i wewngtrz pomieszczenia terapeutycznego (sali operacyjnej) na
wysokosci okoto 2 m nalezy zainstalowac swietlng sygnalizacje ostrzegawczg, ktéra
musi by¢ zsynchronizowana z akceleratorem (sygnalizacja obecnosci wigzki
promieniowania w bunkrze i w sterowni) zgodnie z Obwieszczeniem Prezesa Rady
Ministrow z dnia 29 marca 2022 r. w sprawie ogtoszenia jednolitego tekstu
rozporzgdzenia Rady Ministréw w sprawie szczegétowych warunkéw bezpiecznej

pracy ze zrodtami promieniowania jonizujgcego (Dz. U. z 2022 r. poz.967).

7.4. LACZNOSC WIZYJNA | AKUSTYCZNA.

Kontrola pomieszczenia terapeutycznego — sali operacyjnej z zainstalowanym
akceleratorem bedzie prowadzona prze zastosowanie odpowiednich systemow

wizyjnych i fonicznych umozliwiajgcych obserwacje pacjenta.
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8. INFORMACJE DDATKOWE.

Nalezy pamietac ze jednym z dokumentow dotgczonych do wniosku o
zezwolenie PAA na stosowanie i uruchamianie aparatu jest dokumentacja
techniczna — powykonawcza z prac budowlanych (jesli wynikajg one z projektu
oston).

Jesli nastgpi zmiana opcji w zainstalowaniu typu aparatu nalezy wykonac
ponowny projekt ochrony radiologicznej oston biologicznych na nowy aparat.
Po zainstalowaniu aparatu — producent aparatu odpowiedzialny jest za
zrobienie testow akceptacyjnych i przekazanie ich jednostce organizacyjnej.
Zgodnie z wymogami prawnymi do obstugi urzgdzenia sg dopuszczone osoby
posiadajgce uprawnienia SA.

Praca na aparacie jest zgodna z instrukcja obstugi urzadzenia, dostarczona
przez producenta wraz z aparatem AQURE.

Wszystkie wytgczniki awaryjne, ktére znajdujg sie przy urzadzeniu, w bunkrze
aparatu, sterowni podczas awarii odcinajg zasilanie i wylgczajg wigzke
promieniowania, umozliwiajgc zachowanie bezpieczenstwa personelu jak i
pacjenta.

Sala operacyjna z zainstalowanym akceleratorem zaliczona bedzie do terenu
nadzorowanego.

Przy wejsciu na teren nadzorowany winny znajdowac sie odpowiednio znaki

ostrzegawcze oraz tablice informacyjne.

9. DAWKI GRANICZNE PROMIENIOWANIA.

Zgodnie z Obwieszczeniem Prezesa Rady Ministrow z dnia 29 marca 2022 r.

w sprawie ogfoszenia jednolitego tekstu rozporzgdzenia Rady Ministrow w sprawie

szczegotowych warunkéw bezpiecznej pracy ze Zrodtami  promieniowania

Jonizujgcego (Dz. U. z 2022 r. poz.967)

W przypadku pozostatych pracowni z uwzglednieniem czasu narazenia tych
0s6b, rodzaju prowadzonych prac i rodzaju stosowanych oston.
0.3 mSv/rok = 6 uSvitydz
(0.0261 cGy/rok = 0.000522 cGy/tydz)
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Zgodnie z Rozporzgdzeniem Ministra Zdrowia z dnia 21 sierpnia 2006 r. w sprawie
szczegotowych warunkéw bezpiecznej pracy z urzgdzeniami radiologicznymi
(Dz.U. 2006 nr 180 poz. 1325).

W pracowni rtg poza gabinetem rtg:
3 mSv/rok = 0.261 cGy/rok

(0.00522 cGyltydz. = 52.2 uGy/tydz)

Prawdopodobienstwo przebywania oséb(zgodnie z Polskg Normg).

T=1 dla miejsc statego przebywania oséb,
T=0.25 dla miejsc czasowego pobytu oséb,
T=0.05 dla miejsc krotkiego przebywania osob

Do obliczen dla os6b zawodowo narazonych przyjeto dawke 3 mSv/rok. Dla
pozostatych pomieszczen sgsiadujgcych z bunkrem i dachu przyjeto do obliczen
dawke 0,3 mSv/rok.

10. METODA OBLICZANIA PARAMETROW OSLON.

Obliczenia wykonano opierajgc sie ha danych uzyskanych od producenta akceleratora
(protokoty w zatgczeniu). Obliczenia grubosci oston dla akceleratora AQURE
wymagajg uwzglednienia promieniowania hamowania powstatego w trakcie
oddziatywania wigzki elektronowej podczas terapii pacjentéow lub fantomem podczas
pomiarow. Maksymalne pole wigzki w pierwotnej w izocentrum (w odlegtosci 100 cm

od zrodta) ma srednice 10 cm.

Tabele warstw materiatu dziesieciokrotnie ostabiajgce wigzke.

Warto$ci liczbowe zostaty okreslone na podstawie przekazanych danych uzyskanych
za pomocg pomiarow wykonanych przez NCBJ (,Protokét pomiaréw promieniowania
rozproszonego akceleratora AQURE — metodyka pomiaréw” Narodowe Centrum

Badan Jadrowych Zaktad Aparatury Jgdrowej HITEC).
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W x Puboczne X T

kuponcze = 12
Diimie X 72—
ref
_ W x Ppierwotne x T
kpierwotne - 2
Diimic X Z.
ref

gdzie:

Kuboczne - wymagana krotno$¢ ostabienia promieniowania ubocznego i rozproszonego,
kpierwonte — Wymagana krotnos¢ ostabienia promieniowania pierwotnego,

Diimit - roczny limit dawki w punkcie

W — roczne obcigzenie robocze w izocetrum,

Puboczne — zmierzona dawka od ubocznego i rozproszonego w odlegtosci referencyjnej
(300 cm od osi wigzki promieniowania na wysokosci 100 cm),

Ppievotne — zmierzona dawka od promieniowania pierwotnego w odlegtosci
referencyjnej (100 cm od zrodta w osi wigzki),

T- wspoétczynnik prawdopodobienstwo przebywania w punkcie pomiarowym,

L — odlegtos$¢ od izocentrum akceleratora do punktu pomiarowego,

Lret — odlegtosc referencyjna podczas pomiaréw producenta,

Tabela 1. Wartosci ostabienia dla promieniowania hamowania powstatego w

trakcie oddziatywania wigzki elektronow - wigzka pierwotna.

Materiat ostonny Beton Stal Otéw
gestosé 2,0 g/cm® | gestosé 7,9 g/cm® | gestosé 11,3 g/cm?

E ia wiazki HVL TVL HVL TVL HVL TVL

nergia wigzki [mm] [mm] [mm] [mm] [mm] [mm]

4 Mev 122 349 35 110 15 56

6 Mev 150 412 42 122 17 58

9 Mev 172 457 48 129 18 60

12 Mev 200 510 54 138 25 66
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Tabela 2. Wartosci ostabienia dla promieniowania rozproszonego i ubocznego

glowicy.
Materiat ostonny Beton Stal Otow
gestosé 2,0 g/cm?® | gestosé 7,9 g/cm® | gestosé 11,3 g/cm?

E . iazki HVL TVL HVL TVL HVL TVL

nergla wigzki [mm] [mm] [mm] [mm] [mm] [mm]
4 Mev 24 104 - - - -

6 Mev 18 75 - - - -

9 Mev 15 67 - - - -

12 Mev 17 62 - - - -
Srednie 19 77 4 33 1 3

11. OBLICZENIA GRUBOSCI OSLON DLA

AKCELERATORA AQURE.

W zwigzku z przeprowadzaniem procedury z wykorzystaniem akceleratora do

radioterapii Srodoperacyjnej okreslono nastepujgce zasady pracy z aparatem:

.procedura pacjent” — aparat obstugiwany jest przez fizykbw medycznych z
Zaktadu Fizyki Medycznej WCO, ktérzy jako jednymi przebywajg w chwili
emitowania wigzki promieniowania jonizujgcego w sterowni aparatu, ktéra jest
jednoczesnie pomieszczeniem przygotowania pacjenta. Pozostata cze$¢ zespotu
— lekarze, pielegniarki zostaje przekierowana na korytarz bloku operacyjnego.
Przed emisjg promieniowania jonizujgcego operator wykonuje zalecenia okreslone
1-1-11-16 dla

Srodoperacyjnego”. Ma za zadanie sprawdzenie pomieszczen sgsiadujgcych z

w  Instrukgciji ,Postepowanie  awaryjne akceleratora
salg operacyjng i zabezpieczenie ich. Fizyk medyczny — operator aparatu
zabezpiecza zatem strefe wylgczong z uzytkowania na czas generowania
promieniowania zgodnie z pkt. 4 instrukcji oraz powiadamia o koniecznosci
opuszczenia osoby, znajdujgce sie na wyzej wymienionym terenie. Obowigzuje
zakaz przebywania na nich na czas generowania wigzki promieniowania
jonizujgcego.

Sagsiednia sala operacyjna oraz sterownia sg jedynymi

pomieszczeniami, w ktorych w chwili generowania wigzki promieniowania
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jonizujgcego mogg przebywaé osoby. Po zakonczeniu emisji promieniowania
jonizujgcego, zespdt medyczny wraca na sale operacyjng i kontynuuje operacje.
e procedura pomiary” — wykonywane sg tylko i wytgcznie po godzinie 17-stej (poza
godzinami rutynowej pracy osob przebywajgcych na bloku operacyjnym). W chwili
wykonywania pomiaréw na bloku operacyjnym przebywajg tylko i wytgcznie

operatorzy aparatu (fizycy medyczni/i lub serwisanci akceleratora).

WAZNE: Ze wzgledu na okreslone zasady uzytkowania akceleratora na sali

operacyjnej oraz uwzglednienia racjonalneqo podejscia do obciazenia

dodatkowego konstrukcji stropu dolnego, w projekcie oston nie uwzgledniono

obliczen dla wszystkich otaczajacych pomieszczen. Obliczenia dokonano tylko

i wylacznie dla pomieszczen, w ktorych przebywaja osoby w trakcie realizaciji

procedur z pacjentem i pomiarow, dla ktérych nalezy zastosowaé¢ obliczone

ostony. Pozostale dwie sciany — do korytarza brudneqo, sluzy i korytarza

wewnetrznego, nie zostaty uwzglednione w obliczeniach w zwiazku z brakiem

przebywania na nich oséb postronnych w trakcie realizowania procedur

(z pacjentem i pomiarowych) z wykorzystaniem akceleratora srodoperacyjnego.

Zasady te sa rowniez zawarte w dokumentacji wewnetrznej Zinteqrowanego

Systemu Zarzadzania Wielkopolskieqo Centrum Onkologii w przypadku

akceleratora srodoperacyjneqgo zlokalizowaneqo w sali operacyjnej Centralnego

Bloku Operacyjnego WCO - Instrukcji 1-1-11-16 ,,Postepowanie awaryjne dla

akceleratora srodoperacyjnego” (zatacznik do projektu oston).

A — Sciana miedzy sala operacyjna z zainstalowanym akceleratorem
AQURE a pomieszczeniem przygotowawczym pacjenta/sterownia

akceleratora/drzwi do sterowni

Dociera promieniowanie uboczne gtowicy:

W obliczanym miejscu przebywajg osoby, dla ktérych dawka roczna wynosi 3 mSv/rok
(dawka roczna 3 mSv/rok — 0,00522 cGy/tydz). Odlegtos¢ zrédto - izocentrum wynosi
1 m. Minimalna odlegtos¢ od zroédta promieniowania do miejsca ostanianego
| = 4,1 m. Prawdopodobienstwo przebywania operatora za ostong T = 1.

Dawka okreslona pomiarami NCBJ przy izocentrum 100 cm dla energii 12 MeV wynosi:
203 uGy/kMU co odpowiada dawce 0,203 mSyv dla dawki 10 Gy w izocetrum;
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Wster = 40464 Gy

Diimit = 3 mSv (dawka roczna dla oséb przebywajgcych za ostong)

0,203 mSv
1A Gy X ToGy 1 s21msv
kuboczne = 2 = > = 147 krotnos$¢
3mSv X 75— 3 mSv X ?
lref

nTVL = log,, [147] = 2,2 TVL

Korzystajgc z podanych wspoétczynnikow ostabienia (tabela 2):

2,2TVL x 3 = 6,6 mm otowiu o gestosci p = 11,36‘:1;3

2,2TVL x 33 = 218 mm stali o gestosci p = 7,96‘:1;3

WNIOSEK: Wymagang ostonnosc¢ przed promieniowaniem ubocznym zapewni ostona
0 grubosci okoto 6,6 mm otowiu lub 218 mm stali. Nalezy zastosowaé¢ ostone co
najmniej 7,0 mm otowiu lub 218 mm stali. Wysoko$¢ ostony minimum 250 cm od
wykonczonej posadzki. Nalezy zastosowaé drzwi ostonne o grubosci co najmniej

7,0 mm otowiu.

B — Sciana miedzy sala operacyjna z zainstalowanym akceleratorem
AQURE a sasiednig salg operacyjnag

Dociera promieniowanie uboczne gtowicy:

W obliczanym miejscu przebywajg osoby, dla ktérych dawka roczna wynosi
0,3 mSv/rok (dawka roczna 0,3 mSv/rok — 0,000522 cGy/tydz). Odlegtos¢ Zrodto -
izocentrum wynosi 1 m. Minimalna odlegtos¢ od zrédta promieniowania do miejsca
ostanianego | = 3,1 m. Prawdopodobienstwo przebywania operatora za ostong T = 1.
Dawka okreslona pomiarami NCBJ przy izocentrum 100 cm dla energii 12 MeV wynosi:
203 uGy/kMU co odpowiada dawce 0,203 mSv dla dawki 10 Gy w izocetrum,;

Whiok operacyjny = 1000 Gy

Dimit = 0,3 mSv (dawka roczna dla os6b przebywajgcych za ostong)
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0,203 mSv

10006y X =755y — X1 203msv -
kuboczne = 12 = 312 = 68 krotnos¢
0,3 mSv X Iz 0,3 mva?
ref

nTVL = log,, [68] = 1,8 TVL
Korzystajgc z podanych wspoétczynnikow ostabienia (tabela 2):

1,8 TVL x 3 = 5,4 mm otowiu o gestosci p = 11,365#

1,8 TVL X 33 = 59,4 mm stali o gestoSci p = 7,967‘1;3

WNIOSEK: Wymagang ostonnos$c¢ przed promieniowaniem ubocznym zapewni ostona
o grubosci okoto 5,4 mm otowiu lub 59,4 mm stali. Nalezy zastosowaé¢ ostone co
najmniej 5,5 mm, proponuje sie zastosowanie 6,0 mm lub 59,4 mm stali.
Wysokos¢ ostony minimum 250 cm od wykonczonej posadzki.

Na Scianie znajduje sie okienko podawcze. W zwigzku z zainstalowanymi drzwiami na
Scianie do korytarza brudnego i uzyskang aktualng informacjg podana przez
oddziatowg CBO okienko nie bedzie juz wykorzystywane. Nalezy wiec odpowiednio je

zabezpieczy¢ ostona o grubosci minimum 6 mm otowiu.

C - Sciana miedzy sala operacyjna z zainstalowanym akceleratorem

AQURE a korytarzem bloku operacyjnego

Dociera promieniowanie uboczne gtowicy:

W obliczanym miejscu przebywajg osoby, dla ktérych dawka roczna wynosi 0,3
mSv/rok (dawka roczna 0,3 mSv/rok — 0,000522 cGy/tydz). Odlegtos¢ zrédio -
izocentrum wynosi 1 m. Minimalna odlegtos¢ od zrédta promieniowania do miejsca
ostanianego | = 7,5 m. Prawdopodobienstwo przebywania operatora za osfong
T=0,25.

Dawka okreslona pomiarami NCBJ przy izocentrum 100 cm dla energii 12 MeV wynosi:
203 uGy/kMU co odpowiada dawce 0,203 mSyv dla dawki 10 Gy w izocetrum;

Whiok operacyjny = 1000 Gy

Dimit = 0,3 mSv (dawka roczna dla os6b przebywajgcych za ostong)
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0,203 mSv

1000 Gy X —~-——X 0,25
10 G ’ 5,1 mSv
kuboczne = ylz = > = 3 krotnos¢
0,3mSv x 7 0,3 mSv x ?
lref

nTVL = log,, [3] = 0,5 TVL
Korzystajgc z podanych wspoétczynnikow ostabienia (tabela 2):

0,5TVL x 3 = 1,5 mm otowiu o gestosci p = 11,365#

0,5TVL x 33 = 17 mm stali o gestosSci p = 7,967‘1;3

WNIOSEK: Wymagang ostonnos$c¢ przed promieniowaniem ubocznym zapewni ostona
o grubos$ci okoto 1,5 mm otowiu lub 17 mm stali. Nalezy zastosowa¢ ostone co
najmniej 1,5 mm Ilub 17 mm stali. Wysokos¢ ostony minimum 250 cm od
wykonczonej posadzki. Nalezy zastosowac¢ drzwi ostonne o grubosci co najmniej
1,5 mm otowiu lub zastosowanie innej ostony statej z rownowaznikiem otowiu
minimum 1,5 mm w obszarze drzwi pomiedzy salg operacyjng a pomieszczeniem

przygotowania personelu.

D — Sciana miedzy sala operacyjna z zainstalowanym akceleratorem

AQURE a pomieszczeniem przygotowawczym personelu

Dociera promieniowanie uboczne gtowicy:

W obliczanym miejscu przebywajg osoby, dla ktérych dawka roczna wynosi 0,3
mSv/rok (dawka roczna 0,3 mSv/rok — 0,00522 cGy/tydz). Odlegtos¢ Zzrodio -
izocentrum wynosi 1 m. Minimalna odlegtos¢ od zrédta promieniowania do miejsca
ostanianego | = 5,5 m. Prawdopodobienstwo przebywania operatora za osfong
T =0,05.

Dawka okreslona pomiarami NCBJ przy izocentrum 100 cm dla energii 12 MeV wynosi:
203 uGy/kMU co odpowiada dawce 0,203 mSyv dla dawki 10 Gy w izocetrum;

Whiok operacyjny = 1000 Gy

Dimit = 0,3 mSv (dawka roczna dla os6b przebywajgcych za ostong)
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0,203 mSv
1000 Gy X W x 0,05 5,1 mSv

kuboczne = > = > = 1 krotnos¢

0,3mSv X - 0,3mSv X =5
lref 3

nTVL = log,, [1] = 0,0 TVL

WNIOSEK: Dla nTVL réwnego 0 nie jest wymagana ostona radiologiczna. W chwili
generowania promieniowania jonizujgcego — procedura ,pacjent” i ,pomiary” w
pomieszczeniu nie przebywajg bezposrednio Zzadne osoby. Zastosowanie majg

ewentualnie ostony z pkt. C obliczonego.

E — Strop gérny (sala operacyjna)

Dociera promieniowanie uboczne gtowicy:

W obliczanym miejscu przebywajg osoby, dla ktérych dawka roczna wynosi
0,3 mSv/rok (dawka roczna 0,3 mSv/rok — 0,000522 cGy/tydz). Odlegtos¢ zrodto -
izocentrum wynosi 1 m. Minimalna odlegtos¢ od zZrodfa promieniowania do miejsca
ostanianego | = 3,4 m. Prawdopodobienstwo przebywania operatora za ostong T = 1.
Dawka okreslona pomiarami NCBJ przy izocentrum 100 cm dla energii 12 MeV wynosi:
35 uGy/kMU co odpowiada dawce 0,035 mSv dla dawki 10 Gy w izocetrum;

Wstropy = 9464 Gy

Diimit = 0,3 mSv (dawka roczna dla oséb przebywajgcych za ostong)

0,035 mSv
9464 Gy X ~10Gy X1 33 mSv -
kuboczne = 12 = 342 = 37 krotnos¢
0,3mSv X 75— 0,3mSv X =5
lref 1.95

Korzystajgc z podanych wspoétczynnikow ostabienia (tabela 2):

1,6 TVL X 62 mm = 99,2 mm betonu o gestoSci p = 2,0%

WNIOSEK: Wymagang ostonnosc¢ przed promieniowaniem ubocznym zapewni ostona
o grubosci okoto 99,2 mm betonu o gestosci 2,0 g/cm?. Istniejgca ostona sktada sie

z 160 mm betonu o gestosci 2,3 g/cm? Ostona stropu jest wystarczajaca.
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Uwaga: Uwzgledniajgc konserwatywne podejscie, zasad ochrony radiologicznej i
mniej korzystnych warunkow dla betonu dla energii 4 MeV, dokonano przeliczenia

wspotczynnika ostabienia dedykowanego zgodnie z tabelg 2:
nTVL = log,, [37] = 1,6 TVL

Korzystajgc z podanych wspoétczynnikow ostabienia (tabela 2):

1,6 TVL X 104mm = 166,4 mm betonu o gestoSci p = 2,005%3

WNIOSEK: Wymagang ostonnosc¢ przed promieniowaniem ubocznym zapewni ostona
o grubosci okoto 166,4 mm betonu o gestosci 2,0 g/cm?. Istniejgca ostona sktada sie

z 160 mm betonu o gestosci 2,3 g/cm? Ostona stropu jest wystarczajaca.

F — Strop dolny (bunkier aparatu HDR Flexitron/korytarz/magazyn)
Wazne! Ze wzgledu na bezpieczenstwo i ostonnosé wymagang, wszystkie
procedury zwigzane z generowaniem wigzki promieniowania jonizujagcego beda
odbywac sie w czesci stropu o grubosci 30 cm betonu ciezkiego.

Dociera promieniowanie fotonowe pierwotne:

W obliczanym miejscu przebywajg osoby, dla ktérych dawka roczna wynosi 3 mSv/rok
(dawka roczna 3 mSv/rok — 0,00522 cGy/tydz). Odlegto$¢ zrodto - izocentrum wynosi
1 m. Minimalna odleglos¢ osoby od zrodta promieniowania | = 3,4 m.
Prawdopodobienstwo przebywania osob za ostong T = 1.

Dawka okreslona pomiarami NCBJ przy izocentrum 100 cm dla energii 12 MeV wynosi:
1801 uGy/kMU co odpowiada dawce 1,8 mSv dla dawki 10 Gy w izocetrum;

Wstropy = 9464 Gy

Diimit = 3 mSv (dawka roczna dla oséb przebywajgcych za ostong)

1,8 mSv
9464 Gy X5 %1 1704 msw -
kpierwotne = 2 = 3 42 = 49 krotnos¢
3mSv X T 3mSv X '_2
lref 1,0

nTVL = log,, [49] = 1,7 TVL
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Korzystajgc z podanych wspoétczynnikow ostabienia (tabela 1):

1,7 TVL X 510 mm = 867 mm betonu o gestoSci p = 2,0i

cm3

Zgodnie z normg DIN dla energii 12 MeV warstwa TVL dla ciezkiego betonu o gestos¢

3,2 g/cm3wynosi 28,1 cm.

1,7 TVL x 281 mm = 478 mm ciezkiego betonu o gestosci p = 3,2 C"#

WNIOSEK: Wymagang ostonnos¢ przed promieniowaniem fotonowym pierwotnym
zapewni strop z betonu ciezkiego o gestosci 3,2 g/cm? o grubosci 48 cm lub z betonu
o gestosci 2,0 g/cm? o grubosci 87 cm. Istniejgcy strop w miejscu usytuowania aparatu
podczas emisji wigzki w trakcie pomiarow znajduje sie nad stropem o grubosci 30 cm
betonu ciezkiego barytowego o gestosci 3,2 g/cm? (co jest rowne = 1TVL). Réznica w
brakujacej ostonie = okoto 18 cm betonu ciezkiego zostanie uzupetniona poprzez

zastosowanie ostony beemstopera.

Brakujgce wartosci TVL zgodnie z tabelg nr 1:
1,7 TVL-1TVL =0,7 TVL odpowiada ostonie:

0,7TVL x 66 mm = 46 mm = 5 cm otowiu o gestoSci p = 11,3%

lub

0,7 TVL x 138 mm = 97 mm = 10 cm stali o gestoSci p = 7,9%

Grubosci scian zostaly podane przez architekta przygotowujacego
dokumentacje architektoniczng do projektu oston oraz Kierownika Dziatu

Inwestycji i Remontow Wielkopolskiego Centrum Onkologii.
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12. ZESTAWIENIE WYNIKOW

Tabela. 3. Zestawienie wynikéw dla przeprowadzonych obliczen.

OZNACZENIE
ISTNIEJACE OSLONY WYMAGANE DODATKOWE OSLONY
MIEJSCE CHRONIONE PU'I\\IAI;‘II;LIJENA RADIOLOGICZNEJ RADIOLOGICZNEJ
Sciana miedzy salg
operacyjng z zainstalowanym
akceleratorem AQURE Zabudowa systemowa sall 7 mm otowiu lub 218 mm stali do
a pomieszczeniem A operacyjnej, bez wartosci wysokosci minimum 250 cm oraz drzwi
przygotowawczym os%o‘nnych automatyczne z réwnowaznikiem
pacjenta/sterownia otowiu 7 mm
akceleratora
/drzwi do bunkra
Sciana miedzy salg .
operacyjng z zainstalowanym B Zoazt:ggwr?es'yzzeezmv?:’r?oséii“ 6 mm otowiu lub 59,4 mm stali do
akceleratorem AQURE P V) *J’ h wysokosci minimum 250 cm
a sgsiednig salg operacyjng osfonnyc
1,5 mm otowiu lub 17 mm stali do
wysokosci minimum 250 cm oraz drzwi
automatyczne z réwnowaznikiem otowiu
Sci . minimum 1,5 mm lub zastosowanie innej
ciana miedzy salg . L .
. . . ostony statej z rownowaznikiem otowiu
operacyjng z zainstalowanym C Zabudowa systemowa sali minimum 1.5 mm
akceleratorem AQURE operacyjnej, bez wartosci Zabezpieczenie nalezy zamontowaé
a korytarzem bloku ostonnych scianie mied | .
operacyjnego w écianie miedzy salg operacyjng z
zainstalowanym akceleratorem AQURE
a korytarzem gtéwnym CBO lub z
sgsiadujgcym pomieszczeniem
przygotowawczym personelu - pkt. D.
Zakaz przebywania os6b w trakcie
Sciana miedzy salg ekspozycji promieniowania w sali
operacyjng z zainstalowanym Zabudowa systemowa sali operacyjnej z zainstalowanym
akceleratorem AQURE D operacyjnej, bez wartosci akceleratorem AQURE.
a pomieszczeniem ostonnych Ewentualne ostony moga byc¢
przygotowawczym personelu zastosowane wzgledem zabezpieczenia
pkt. C.
Strop goérny (sala operacyjna) E o gelsfozrg 2e§°gnfcm_3 Nie wymaga dodatkowych oston.
Posiada dwie grubosci: czes¢
stropu wynosi 30 cm betonu
ciezkiego barytowego o gestosci
3,2 g *cm3, czesé stropu wynosi
16 cm betonu
Strop dolny = 0 gestosci Zastosowac ostone - beemstoper

(bunkier aparatu HDR
Flexitron/korytarz/magazyn)

2,3 g*cm? Ze wzgledu na
bezpieczenstwo i ostonno$¢
wymagang, wszystkie procedury
zwigzane z generowaniem wigzki
promieniowania jonizujagcego beda
odbywac¢ sie w czesci stropu o
grubosci 30 cm betonu ciezkiego

0 grubosci co najmniej 5 cm otowiu lub
co najmniej 10 cm stali.

Projekt ochrony radiologicznej dla akceleratora srodoperacyjnego Aqure
w sali operacyjnej Centralnego Bloku Operacyjnego Wielkopolskiego Centrum Onkologii
przy ul. Garbary 15 w Poznaniu — tekst chroniony prawami autorskimi




13. ZALACZNIKI

e Rzut sali operacyjnej Il pietra.

o Przekr¢j przez sale operacyjng Il pietra.

e ,Protokét pomiarow promieniowania rozproszonego akceleratora Aqure -—
metodyka pomiarow” Narodowe Centrum Badan Jadrowych Zaktad Aparatury
Jadrowej HITEC.

e Instrukcja I-1-11-16 ,Postepowanie awaryjne dla akceleratora srédoperacyjnego”
Dokumentacja wewnetrzna Zintegrowanego Systemu Zarzadzania

Wielkopolskiego Centrum Onkologii.

Projekt ochrony radiologicznej dla akceleratora srodoperacyjnego Aqure
w sali operacyjnej Centralnego Bloku Operacyjnego Wielkopolskiego Centrum Onkologii
przy ul. Garbary 15 w Poznaniu — tekst chroniony prawami autorskimi



