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All DOVOLJ POZNAM ZAKONODAJO, KI UREJA SPEClfHNOSTI MOJEGA 

POI'>LI CA 7 

(nadal j e van j e) 

BoHdar Spiller 
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)~ • .1l~.OJ!.t.a~)..J!~._1_~J.J.o_m_J!J.nJlJ.J~J..o}!~-~!~~t'~-

Pomembno ln novo je to, de ee more pri pregledovencu obvezno 

voditi evidenco o naslednjih podatkih: 

- poleg imena in priimke tudi osebna ttevilke 

- pri diagnost1enih posegih doza ohsevsnjs v mSv (milisiver• 

tih) 

- pri terapevtskih posegih doza v mGy (miligrejih) 

Organizacije, ki so doloeene za mer j enje izpostavljenosti 

ionizira j oeim sevanjem, morajo za delavce pri sevsnjih ob­

vezno voditi aledeee podatke: 

- poleg imena in priimka obvezno tudi osebno ttevilko 

- ekspozicijsko dobo 

- vrsto virov sevanje 

• kvartalno, letno in kumulativno letno dozo v ~sv 

- zoravstveno organizacijo, v kateri je bil delavec pregle· 

dan 

- datum zdravstvenega pregleda 

- mne n je o delovni sposobnosti na osnovi ocene 

Pomembn o in novo je doloeilo, da morajo organizacije zdru!e­

nega dela, ki uporabljajo vire sevanja v medicini, enkrat 

letn o p osl a ti podatke o pacientih, k i s o b ili pregledani, 

or ganiza c ijam zdru2enege dela, ki opravl j a j o sistematske 

preglede na obmoeju republike oz. avtonomne pokrajine. V 7. 

elenu pa pravilnik doloea, da ee evidence po tem pravilniku 
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vodijo na atetietienem kartonu, zdravetvene~ kertonu ali ne 

drugem aredatvu ze vodenje evidence. Kot vidimo, bo te pra­

vilnik zahteval dodatno delo ter morda celo izdelavo uatrez ­

nih samoupravnih aktov , ki bodo urejali prijave bolnikov oz. 

pravilno evidentiranje in tudi odgovornoet na tem podroe j u. 

~!!~!l~!!.~.e~i~J!~.:!.~e~!!~~-~~!~~-~~~~!~!!J~~~~-~!~!~J 
~-!'!!!~!!'! 

Predpieuje veratvo pacientov pred ionizirejoeim aevenjem. 

Glavne doloetle tega pravilnika ao: 

- diegnoetteni eli terapevtski poseg z 1onizirejoe1- &eve­

njem se ame uporabiti ne pacientu •••o, ee to predpile oz . 

odobri zdravnik uetrezne medicinake atroke. Po tem pravil­

niku je to zdravnik aplolne Medicine, zdravnik atometolog 

eli zdravnik druge ameri medicine, ki predpile potrebnost 

di~gnoatienega postopka. Zdravnik specieliat onkololke te­

rapije, zdravnik apeclalist nuklearne medicine in zdravnik 

apeclaliet druge medicinske stroke predpile potrebnost te­
rapevtskega postopka. 

- novo je doloeilo o odobritvi diagnoatienege poetopke, ki 

ge lahko odobri le zdravnik radiolog , zdravnik pneumofti­

ziolog, zdravnik apecialist nuklearne medicine in zdravnik 

specialist druge smeri medicine, ki dela na podroeju nukle­

arne medicine vee kot pe t let. Zdra vnik apecieliat onkolo­

lke radioterapije, zdra vnik specialist nuklearne medicine 
in specialist druge smeri medicine, ki dela ne podroeju 

nuklearne medicine vee kot pet let, lahko odobri terapij­
ski postopek. 

Torej vidimo, da je tu zahteva po predpiau postopke ln odo­

b~itvl postop~a. Zdravnik, ki predpt•e te postopek, mora ze 

vsakega bolnika oc en iti t udi upravieenoet in upoltevetl tudi 

medi c insko upravieenost obsega uporabe ioniz1rejoeih sevanj. 
• 1 
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Te upravieenost se oceni glede ne vrsto, obliko in teto bo­

lezni, starost, spol, stopnjo ogrotenosti tivljenje ln 

zorevje bolnike ter prieekoveno korist zenj qlede ne motne 

tkoaljive posledice tege postopke, teko zn bolnike kot in­

dividuum kot tudi ze celotno prebivalst vo . 

Novo je tudi pomembno določtlo, de s~ oiegnos~ični postopek 

z ionizirajoeimi sevanj i eme pri tenskeh v rertilni dobi u­

porabiti v desetih dneh od dn~ve zeeetks menetruscije, rs­

zen v izjemnih primerih, ~o obetojejo ze te postopek upre­

vieene indikacije. Prav teko se rediorermekov ne uporablja 

med nosečnostjo in dojenjem, razen v izjemnih primerih, ke­

tere doloea upravieena indikacije. Zdravnik, ki odobri diag­

nostični eli terapijski postopek, oceni izbiro sredstev ln 

metode diegnostienege eli terapijskega postopke in pri tem 

ugotovi eli je obsevanje paciente medicinsko upravieena ze 

pridobitev diagnostiene informacije eli dose go terapijskih 

ueinkov in, ee j ih ni mogoee doeeei ne drug, msnj tvegan ne­

čin. Doloea pogoje, de se postopek opravi z nejmenjtim mot­

nim obsevenjem pacienta, da se pri tem dobe kak ovostni po­

datki ze dia gnozo, oz. desete potreben terapevtski ueinek. 

Odreee vs ako neupravieeno medicinsko obsevanje paciente. 

Rezultn t i prejtnjih preiskav so podlega ze oc eno uprevieeno­

ati ponovnega obsevanje paciente. Izjeme so tu le nujni dieg­

nostieni posegi. Zdravnik, ki .odobri d1egnost1eni postopek, 

lahk o predlog ze uporabo tega tudi za vrne , ee gre ze medi­

cinsko ne potre bn o ponavljanje ze doloeenege paciente, vendar 

mo re ne nepotnici ze epecisliatieni pregled ne vesti razloge, 

zara di kat e r i h je ta postopek odklonil. 

V pravilniku j e postavljene tudi za ht eva , oa ·mora zdra vnik 

ustre znp speci a lnosti, ki uporablja odobreni disgnoetieni 

eli terapijski postopek 2 ionizire joeimi se va n j i, v zdrav­

stveno dokumentacijo bolnike vpisati podatke o opravljenem 

posegu, ne t e podatke pe tudi ocenjeno oozo ob9evenoft t i pa-
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cien t a oz . a~tivnos t i ln vrsto redlorerma~ov, kl j ih j e vne­

Se l v organi zem eli drugo s~upino podatkov, ne podlagi kate­

ri h se lahko oc eni p r e j ete doze. Pri odprtih virih predp l le 

dozo r a o i ofermecevt sk e ga preperete, izrefeno v a ktivnosti, 

katero uporabljamo za diagnostiene in terapevtske postopke, 

ka r pre dp ile zdravni k specialist nuklearne medicine oz. 

zdra vn i k d r uge apec i elnosti, ki opravl j a dele lz nuklearne 

medicine. Aktivnost t eh preparatov sme meriti le oseba, ki 

j e za to strokovno usposobljene. Aktivnost se doloea glede 

ne eloveka z maso 70 kg. 

Aparati ze diagnostiko ~orajo i~eti tektne karakteristike, 

de se dobe zanesl jivi diagnoatieni podatki. Vrednost KERHE 

pri meritvi izbrane doze ne ••e biti veeje od +- 20%. 

V pravil n i ku ste tabeli: 

e - Pri po roeenih ak t i vnost i do ze radio f armacev tsk ih prepa­

rato v ( tabele 1 ) . 

b - Pog o jev ze snemanje z veepulznimi rtg aparati in vred­

nosti KER ME ( tabele II ) . 

Pra v i l n ik predpisu j e tudi obvezno ustrezno pr ipra vo bolnika 

in sred s tev za zetei t o. Vnatanje rediofa r macev t aki h prepara­

to v v o r gan izem pa s e lahko vrti le pod nadzorstvom zdravni­

ka spe c i al ista ze nuklearna me dici na oz. zdra vnike druge spe­

ci al nosti , k i opravl j a de le nuklearne medicine vee kot pet 

le t in je tudi odg ovor e n za pra vilnost apli ka c ije. 

Pri p og o j i h ze rent gensko dia gnostiko je doloeeno, da se v 

vs e te name ne sme j o upo ra bl j ati veepulzni rentgenski apara­

ti . Man ap ul zn i pa s e smejo uporabljat i le ze sli kanje zob , 

za sl i ka nje v bo l n itki h sobah in k i rur t k ih dvoranah t er v 

iz re dnih r azme rah. Premien i ren t g e ns k i aparati a e smejo up o­

rabl j ati samo v bolnitkih s obah in k irurlkih dvo r anah. Ze 

pres vetl j avo pa lahko slutijo le, ee imajo ele k tronski oje­

ee valec sl i k oz. te lev i zi j s k i sistem. Celjust se sme elika-
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ti samo s specialnimi rentgenskimi eparat1, namenjenimi ZA 

to vrsto slikanj a . ~!Rtematsko slikanje ~ojk in e1etcmAtRko 

sli-anje kolkov r1rl otrocih je po tem prAvilniku medicinsko 

neuprav1teno obsevanje. Preventivni s1stemetsk1 pregledi se 

smejo opravljati tudi s preevetljevenjem, Preventivni siste­

matski pregled pljue pe ee ame opraviti tzkljueno z rentgen­

skim slikanjem in izvesti samo pri doloeenih skupinah prebi­

valcev, kjer prieakujemo ttevilna oholenja, ali pri delavcih 

doloeenih poklicev. Ti pregledi se previlome opravijo a eta­

cionernimi, veepulznimi rentgenskimi nparnti. Za diagnostiko 

ee lahko uporabljajo le rentgenski aparati, ee so prirejeni 

tako, da ee lahko za vsak diagnostieni postopek oceni doza, 

s kate'ro ee obseva pregledovance. Slikanje z veepulznim1 

rentgenskimi aparati ee opravi pod pogoji, doloeenimi v ta­

beli Il,ki je sestavni del tega pravilnike ter doloei vred­

nosti K(RME ne razdalji fokus-kote pacienta. Uporabljene 

vrednosti ee ne sme j o razlikovati od vrednosti v tabeli II 

za vee kot +• 2o~. Vrednosti se nanatejo na eloveka z maso 

70 kg. KERMA oz. vr~dnost KERME pomeni abs orbirane dozo se­

vanja v zraku na razdalji med fokueom in koto v mGy (mili­

grejih), Rentgenske diagnostika se izvaja pod nadzorstvom 

zdravnika specialista radiologe oz. zdravnika epecieliata 

druge kl1niene discipline, ki je odgovoren za pravilnost iz­

vedbenega postopka in za uporabo sredstev za zaaeito pacien­

tov. 

Terapije z ioniz1rajoe1m sevanjem ee lahko 1zvrti le po do­

loeenem programu zdravljenja ln ob zagotovljeni dozimetr1 j i 

obsevanja . Ce zdravstvena organizacija u~oreblja za terapi­

jo zaprte vire sevAnje, mo r e imeti apeclaliz1rene kadre in 

opremo ze dozimet ri jo. Metode so tektne, aa je eim manj ob­

sevana zdravo tkiv o ~ecientn. Terapi j A a knterim koli 7Bpr­

tim v irom aeven~A sr. lahko opravi lr., ee Je znenn topoQra fi ­

je polje sevan j a. honene doloebe pe j e, os morn orqenizacije 

zdrutenege dele, ki ee ukvarja z uporabo virov 1onizirejoeih 

sevanj v medicini, in ne izpolnjuje pogojev, predpisanih a 
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tem pravl1nikom, v enem letu po njegovi uve1jRvitvi, usklft­

dlti svoje poslovanje z njegovimi doloeba~i. 

Tabele 1 

PRIPOROCENE AKTIVNOSTI DOZE 
RADIOFARMACEVTSKIH PREPARATOV 

diagnoatieni 
postopek 

radiofsrmacevt­
ski preparat 
radionuklid 

organ vneaena abaorbtra• 
aktivnost na doza 
(M8q) (mGy/MBQ) 

1 
KARDIOLOG I JA­
ANG IOLOG I JA 

2 J 5 

KARDIOGR~FIJA lJl·l ALBUMIN VSE TELO 1,85 

ANGIOKARDIO· 
GRAF"l JA 

VENTRIKULO• 
GRAFI JA 

AORT CARTER I O­
GRAFI JA 

99m-Tc ALBUMIN VSE TELO 
99m·Tc PERTEHNETAT VSE TELO 
113m-In KLORID VSE TELO 

99m-Tc ALBUMIN VSE TELO 
99m-lc PERTEHI'f:TAT ISE TELO 
113m-ln KLORID VSE TELO 

99m/Tc ALBUMIN VSE TELO 
99m-Tc PERTEHNETAT VSE TELO 
113m-In KLORID VSE TELO 

555,0 
555,0 
555,0 

740,0 
740,0 
740' o 

555,0 
555,0 
555,0 

VE NOG RAF I JA 99m-Tc ALBUMIN VSE TELO 185,0 

KAROl OPUL ~O­
GRAF lJA 

Se MlOKAROA 

TEST TROMBOZE 
VEN 

99m-Tc 

99m-Tc 
201-Tl 
201-Tl 

125-I 

PERTEHNETAT VSE TELO 

PIROFOSFAT LEDVICE 
KLORID VSE TELO 
KLORI D LEDVICE 

FIORINOGEN VSE TELO 
LEDVICE 

PREISKAVA TKI- 133-Xe 
VNEGA t<.f1VNEGA 

F 1 ZI OL OSKA JAJC NI KI 
RAZTOPI NA MO.OA 

OBTOKA 
S c O I NA M 1 C NA 

Se STAT ICNA 

99m- T c hSA VSE TEL O 

99m-Tc hSA VSE HLO 
113m-In TRANSFERIN VSE TELO 
131- I hSA VSE TEL O 

5. 5 

560,{) 
74,0 
74 ,o 

3,7 
3,7 

1 '85 

560,0 

190,0 
190,0 
5 6 

6 

0,46 

0,0038 
q,002·l 

0,0038 
0,0021 

0,0038 
0,0021 

0,0038 

0,0021 

0,011 
0,068 
0,35 

5,40 
1,40 

0,00035 

0,0038 

0,0038 
0,0049 
o 46 
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2 3 s 
GAS TROE NTE ilO-
LOG I JA 

Se JETEH 99m-Tc: KOLOID JETRA 56,0 0 , 092 
196-Au KOLOID JETRA S,6 11, 0 

HEPATOGHAr lJA Dl- I ROSE BE NGAL .)(TRA 0,55 o,:no 

Se HEPATUOILI· Dl· I ROSE BENGAL JETRA 7,4 0,220 
AR NEGA S I STE• 99m-Te HIDA JAJCNIKI 185,0 0,016 
MA 99m-Te HIDA MODA 185,0 0 ,011 

Se PANKREASA 75-Se SELENOME- VSE TELO 9,2 2,2 
TIONIN 

99m-Te KOLOID JETRA 56,0 0,092 
198-Au KOLOID JETRA 5,6 11,0 

Se lELODCA 99m-Te PERTEHNE· VSE TELO 74,0 0,0054 
TAT ( oralno ) 

HLODCNO CRE- 51-Cr ZAZNAMOVANI VSE TELO 7,4 o ,lO 
VESNI KRVNI ERITROCITI 
OBTOK 

IZR. IZGUOE 51-Cr hSA JETRA 3,7 2,20 
PROTE I NOV 

Se: 2LEZ 99m-Te PERTEHNETAT VSE TELO 111 'o 0,0021 
SLINAVK Dl·I TRIOLEATGLI-VSE TELO 0,37 3,50 

CER 

ABSORPCIJA 58-Co CIANOKOBA· VSE TELO 0,019 0,04 
VITAMI NA LAMIN 
B 12 57-Co CIANOKOBA· JETRA 0,019 0 , 97 

LAMIN 

E NDOKR I NOL OG I JA 

TEST r I KSACIJE Dl-I NATRIJEV TIREOIDEA 0,185 570,0 
JODID 

125-1 NATR l JEV TIHE Ol DEA 0,185 540,0 
JODID 

Se TIREOIDEE 99m-Te PERTEHNETAT VSE TELO 74,0 0 , 0021 
131 - I NATRIJEV TIRE OIOEA 1,9 570,0 

JODID 
125- l NAT Rl JEV TIREOIDEA 0,74 540, 0 

JODID 
12 3- I NATRIJEV TIHEOIOEA 7,4 5,4 

JODID 

Se NADLEDVIC- 131- I HOLESTEROL VSE TELO 74,0 0,2 5 
NE 2LEZE 75-Se SC INTAOREN VSE TELO 7, 4 2,3 
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2 3 4 5 6 

Se PLACn-HE 99rn-Te h5A - VSE TELO 37,0 0,0054 
113m-ln THANSFEHIN VSE TELO 37,0 2,7 

Se PARAT IREO- 75-Se SELENOMET ION JAJCNII'II 9,3 2,7 
!ONIH ~LEZ MODA 9,3 2,3 

JETRA -9,3 6,8 
75-Se SCINTADREN VSE TELO 7,4 2,3 

HEMATOLOG I JA 

Se VRANICE 51-Cr PMK.ERITRO· VSE TELO 14,8 0,5 
CITI 

99m-Tc KOLOID JETRA 56,0 0,092 
198-Au KOLOID JETRA 5,6 11, o 

PREISKAVE 59-F'e CITRAT JAJCNIKI o, 37 0,46 
F'EROK !NET IKE MODA o, 37 35,0 

VRAN ICA 

VOLUMEN 51-Cr KROMAT JETRA 3,7 0,81 
ER ITR. 

DOBA ERITRO- 51-Cr ZAZN. VSE TELO 3,7 0,10 
C IT DV ERITROCITI 

VOLUMEN KRVI Dl-I hSA VSE TELO 0,19 0,46 
IN PLAZME 51-Cr ZAZN.ER 1- VSE TELO 1,85 0,10 

TROCITI 

L -IMF'OGRAFIJA 99m-Te KOLOID JETRA 185,0 0,092 

Se KOSTNEGA 99m-Te KOLOID JETRA 7,4 0,092 
MOZGA 198-Au KOLOID JETRA 185,0 11,0 

Se LIMFNIH 198-A u KOLOID VSE TELO 2 x 5,6 0,0054 
VOZLOV 

PUL MOL OG I JA 

PERF'UZIJSKA 99m-Te MAA VSE TEL O 74,0 0,0037 
Se PLJUC 99m-Te MIKROSFERE VSE TELO 74,0 0,0037 

131-I MAA PLJUCA 11,0 1,8 
131- I MIKROSFERE PLJUCA 11,0 1,8 

Reg.VENTILACI- 133-Xe F IZ I OL DSI'>A JAJCNIKI 370,0 0,00035 
JA PLJUC RA ZT OP 1 -'~A MODA 

133-Xe PliNSI'>A JAJC NI KI 37M8q/l (0,037 
ZME S MODA mGy) 
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z 3 4 6 

fo!Er ROL UCi l JA 

RADIO 131-1 HIPURAI\I VSE TELO 1 • 1 0,0049 
RE 1\;QGRAF' 1 JA 99m-Te DTPA LEDVICE 7 ,4 0,024 

169-Vb DTPA VSE TELO 7,4 0,054 
123-1 HlPURAI\I LEDVICE 1,1 0,0054 

Se LEDVIC 99m-Tc: DHSA LEDVICE 71, ,o 200 
STATJCNA 99m-Te GLUKOHEP- LEDVICE 7C.,O 0,081 

TOI\IAT 
99m-Te CITRAT VSE TELO 185,0 0,00051 

Se LEDVIC 99m-Tc DTPA LEDVICE 190,0 0,021, 
DJI\IAHICI\IA 99m-Te GLUKOHEP- LEDVICE 190,0 0,081 

TOI\IAT 
113m-In EOTA VSE TELO 190,0 0,0025 
113m-In OTPA VSE TELO 190,0 0,0025 
131-1 HlPURAI\I VSE TELO 19,0 0,001,9 
12 3-1 HlPURAI\I LEDVICE 19,0 0,0054 

OSTE OLOG J JA 

Se OKOSTJA 99m-Te PIROF OSFAT LEDVICE 370,0 0,011 
99m-Tc POL IF OSF AT LEDVICE 370,0 0,011 
99m-Te OIF'OSFOI\IAT LEDVICE 370,0 0 , 011 
as-sr KLOR I O VSE TELO 3 , 7 1,10 

NEVROLOG! JA 

Se ~02GANOV 99m-Tc PERTEHNETAT VSE TELO 440,0 0,0021 
99m-Te ALBUMIN VSE TELO 37 ,0 0,0038 
99m-Te OTPA JAJCNIKJ ~o~o o ,o 0,0019 

MODA 1,40,0 0,0014 
169-Vb DTPA VSE TELO 7,4 0,054 

MIELOG RAF' lJA 133-Xe PLINSKA JAJC NIKI 37MBq/1 (0,0026 
ZMES MODA mGy ) 

KRVNI M02 GA r~- 133-He FIZIOLOSKA LED VICE 555 ,0 0,001 7 
SKI OBl OK RAZTOPI NA 

ClSTERNOGi1A- 131- 1 hSA VSE TELO 3, 7 0,540 
r 1 JA 99m- Te hSA VSE TEL O 37,0 0,00008 

111-In OTPA VSE TEL C 37,0 0,0006 

ON KOL OG lJ;. 

Se Tu~:o ;;JE V 67-Ga CIT RA T VSE TEL O 74,0 0,070 
111- 1 n CITRII\I 74 ,o 
111-1 n BLE OMIC 1 1\i 74. o 
75-Se SELE NOMf.T l• 1!5( TELO 9 ,2 2 , 20 

DNIN 
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1 2 3 4 5 6 

OETA RADIOME- 32-P NATRIJE V VSE TELO 11' 1 2,70 
TRIJA M02GAN- F" OSF"AT 
SKIH TUMORJEV 

BETA RADIOME- )2-P NATRIJEV VSE TELO 5 , 5 2 , 70 
TRIJA MALIGNIH r osr Ar 
TUMORJEV 

PRESNOV NI PROCESI 

PHESNOVA 22-NII NA TRI JEV VSE TELO 0 1 lAS 2,70 
NATRIJA KLORID 

24-Na NATRIJEV VSE TELO 0,185 0 ,46 
KLORID 

PRE S NOVA 4 2-K KLORID VSE TELO 0,74 0,24 
KALIJA 

Tabela II 

POGOJI ZA SNEMANJE Z VE~IMPULZNIMI RENDGENSKIMI APARATI IN 

VREDNOSTMI KERME NA RAZDALJI F"OKUS - K02A PACIENTA 

ORGAN TIP KV mAs rr DO F"K KER MA 
cm cm IIIG 

2 ) 4 5 6 7 8 

LOBANJA pil 2 7) 80 leo 19 76 7,96 
LOBANJA 1!11 6 70 64 leo 19 76 5 1 87 

REBRA (1-7) pe 2 6) 50 leo 20 75 ),79 
REBRA ·0-7) pa 6 6e 40 1oo 20 75 2,70 

REBRA (8-12) pil 2 70 125 leo 22 7) 12,44 
REBRA ( 8-12 ) pe 6 66 100 leo 22 7) 8,82 

PLJUCA Pil 2 6) 2 0 150 21 124 0,55 
PLJUCA pa 6 60 16 150 21 124 0,40 

PL JUCA-SRCE pr 2 7) J2 1!i0 JO 115 1, )9 
PLJUCA-SRCE pr 6 7 0 25 150 JO 115 1 'oo 

PL JU~A pa ? 120 10 150 21 124 0,91 
1-'L JUCA Pil li 1 50 2 '5 150 21 124 o, )4 

PL JU~A-SRCE pr 2 120 15 150 )0 115 1,59 
PL JU~A-SRCE pr 6 150 2,5 150 )0 115 0,40 
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2 3 4 5 6 7 Il 

SRCE 2 85 10 200 21 174 0,25 
SRCE 6 Bl 8 200 21 174 o ,18 

PRSNICA pe 2 63 100 100 21 74 7,76 
PRSNICA pe 2 60 100 100 21 74 5 , 55 

PR S NICA pr 2 66 100 100 30 65 11,12 
PR S NI CA pr 6 63 100 100 30 65 8,05 

KLJUCNI CA pe 2 63 25 100 14 81 1,62 
KLJUCNI CA pe 6 60 20 100 14 81 1,16 

HRBTENICA Cer. ep 2 63 64 100 D 82 4,05 
HRBTENICA Cer . ep 6 60 50 100 lJ 82 2 , 83 

HRBTENICA Cer. (1-7) pr 2 63 64 150 12 1 2 3 1, BO 
HRBTENICA Cer .( 1-7) pr 6 60 25 150 12 123 0 , 63 

HRBTENICA Tn ep 2 77 100 100 21 74 11, 60 
HRB TEN ICA Th ep 6 73 BO 100 21 74 9,93 

HRBTENICA Th pr 2 73 1 25 100 30 65 17 , 02 
HRB TE NICA Th pr 6 70 1 00 100 30 65 12,54 

HRBTENI CA LS(l - 4) ep 2 7 3 BO 100 19 76 7,96 
HRB TENI CA LS (l - 4) l!lp 6 70 64 100 19 76 5 , B7 

HRBTENI CA LS(l-4 ) pr 2 81 200 100 27 68 30,06 
HRBTEN ICA LS(l - 4) pr 6 77 160 100 27 6B 21,97 

HRBTEN ICA LS (5) l!lp 2 81 100 100 22 73 13,12 
HRB TE NI CA LS (5) ep 6 77 BO 100 22 73 9 , 53 

HRBTENICA LS (5) pr 2 85 250 100 33 62 49,12 
HRBTENICA LS (5) p r 6 8 1 200 100 33 62 36,16 

HRBTENIC~. LS( stcj) e p 2 110 160 150 20 125 12,29 
HRBTENICA LS(stcj) ep 6 110 100 150 20 125 7 , 68 

HRBTENI CA LS(stcj) p r 2 120 180 1 50 30 115 19,05 
HRBTE NICA LS(stcj) pr 6 110 160 1 50 30 115 14, 52 

MEDEN I CA ep 2 73 BO 1 00 20 75 8 ,1 ll 
MEDENICA l!lp 6 70 64 100 20 75 6 , 0 3 

MEDENICA pr 2 85 200 100 33 62 39,28 
ME DE NI CA pr 6 Bl 16 0 1 00 33 62 28 , 93 

FEMUR pr 2 66 100 1 00 22 73 8 , 82 
FE MUR pr 2 63 BO 1 00 22 73 6 ,38 
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2 3 1, 5 6 7 B 

LOflA NJA aks.2 B5 125 100 22 73 17.71 
LOl:lANJA aks.6 Bl 100 100 22 73 13 'Olo 

MASTOIOI sag.2 77 125 lOU 17 7f\ 13,05 
MASTOIDI sag.6 73 100 100 17 78 9,45 

MAST Ol O I Sten- 2 73 vere 125 100 17 70 13,05 

MASTOIDI Sten-
vera 6 70 1 oo 100 17 70 B, 71 

PARA NAZAL NE pa 2 73 160 100 22 73 17,26 
VOTLINE pa 6 70 100 100 22 7) 9,95 

BUL BUS pa 2 81 20 70 22 1,) 7,52 
BUL BUS pa 6 77 10 70 22 1,) 3,46 

BUL BUS pa 2 120 16 65 22 43 12,11 
BUL BUS pa 6 120 10 65 22 43 7,6B 

2 OL C NI MEHUR pa 2 66 100 100 19 76 8,14 
2 OLCNI MEHUR pa 6 63 BO 100 19 76 5,89 

NOSECNOST pa 2 Bl 160 100 32 63 2B,02 
NOSECNOST pa 6 77 100 100 32 63 16,00 

NOSECNOST pr 2 90 160 100 28 67 29,5B 
NOSECNOST pr 6 85 1 oo 100 28 67 16,82 

LEGENDA K TABELI II: 

TIP 2 Dvopulzni rentgenski aparat 

TIP 6 Sestpu1zni rentgenski aparat 

KV Vrednost visoke napetosti pri slikanju (k V) 

mAs Proizvod toka slikanje (mA) in easa (S) 

FF Razdalja fokus-film (cm) 

DO Debeline organa, ki se slika (c:m) 

fK Razdalje fokUS - koHl pacienta (c:m) 

KER MA Vrednost KER ME (apsorbirane doze sevanja v zraku ne 

razdalji fokus - ko2a (mGy) 

Cer Ce rvikalni • vratni 
Th Tor a ke1n1 • prsni 

LS Lumbosekrelni m ledveno-kr12n1 
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PRAVILNIK O MEJAH, KI JIH NE SME PRESEGATI SEVANJE, KI SO MU 

IZPOSTA VL JENI PREBIVALSTVO IN TISTI, KI DELAJO Z VIRI IONIZI­

RAJOCIH SEVANJ, O MERJENJU STOPNJE IZPOSTAVLJENOSTI IONIZIRA­

J OCIM SEVANJEM OSER, KI DELAJO Z VIRI TEH SEVANJ IN O PREIZ­

KUSANJU KONTAMINACIJ[ DELOVNEGA OKOLJA 

Ze let j e razumevanje tega pravilnike moremo vedeti, de gre 

tu za učinek doze, kl jo tkivo prejme in sicer: gonade, kost­

ni mozeg in kofe. Ze ocenjevanje genetičnega rizika je pomemb­

ne gonsdne doze, ze ocenjevanje rizika nastope leukemij pri 

nizkih dozah ps emetremo, de je povzročitelj leukemije sred• 

nje kostne doze. Povrlinske doze pe nem de informacijo o pre­

jeti dozi. Zdravstveni komite Zdrufenih narodov za proučeva­

nje efektov atomske radiacije je izdelal tabelo razdelitve 

kostnega mozga pri odraalem in sicer za posamezne regije te­

ko, de loči celokupni kostni mozeg in aktivni kostni mozeg. 

( Tabela III ) . Ze oceno prejete kotne doze pa lahko uporablja­

mo vrednost Kerme. Vemo, da so učinki lahko etohastieni sli 

pa nestohastični. Stohastični učinki po tem pravilniku so 

radiacijski ueinki, katerih jakost ni odvisna od doze, ver­

j etnost pojavljanje pa je sorezmerns dozi b rez prage pri niz­

kih dozah, ki so pomembne za varstvo pred sevanjem. Nestoha­

stieni učinki pa so radiacijski učinki, ze katere obstaja 

prag, nad katerim jakost varire z dozo. To ata dve definici­

ji tega pravilnika. 

Ostale definicije pe so le: 

- i on izirajoee sevanje: je elektromagnetno sevanje sli s eva­

n je delcev, ki je sposobno povzročiti lonizaci j o pri preho­

du skozi snov; 

- obsevanje oseb z ionizirajočim s evanjem j e lahko: 

a) zunanje, kadar j e vir sevan j a zunaj telesa , 

b) notran je , kader je vir sevanje v telesu, 

c) skupno obsevanje j e seltevek zunanjega in notran j ega o b­

sevanja 
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- eosorOirene doza: je povpreene energije, ki je ionizirejo­

ee sevanje odda snovi v elementu prostornine mase 1 dm. 

Ime v SI sistemu ze enoto absorbirane doze je Gy (grej). 

1 Gy • 1 J/kg 

Ekvivelentne doza: je produkt absorbirane doze, faktorje 

kakovosti tkiva in vseh drugih spreminjevelnih rektorjev. 

SI enote ze ekv1velentno dozo je Sv (sievert). 

1 Sv • 1 J/kg 

- efektivne ekvivelentne doze pe pomeni lkodljlvoet etohe­

st1čnih ueinkov v doloeenem tkivu glede ne skupno tkodlji­

vost stohestienih ueinkov, kader je vee telo enakoMerno 

obse ve no 

- kolektivne erektivne ekvivelentne doze pe je doze v dolo­

eeni pod~kup1ni prebivalstva, ki prejme poprečno erektiv­

no ekvivalentno dozo. Enota te doze je človek 1 Sv. 

Pravilnik le loči 

- globins ki indeks ekvivelentne doze: to j e maksimum ekvive­

lentne doze v plesti 28 cm v sferi premera 30 cm s sredi­

Ačem v opezovani toeki. Gre tu ze merjenje v fentomu, ki 

je iz materials, ekvivslentne sbsorbcije kot mehko tkivo 

- povrAinski indeks ekvivslentne doze v neki toeki pe je 

maksimum ekvivelentne doze v globini o,o7 mm do globine 

1 c m v enskem rantomu. 

Nedelje pravilnik opredeljuje, de so osebe, ki delajo z viri 

ionizira j oeih sevanj tisti, ki . so med delom izpostavljeni io­

n izirejoeim sevanjem. Tore j ne loei posebej radiololkih de­

la vcev od ostalih, t e mveč govori o osebah, ki so med delom 

izpos tavljene virom ionizira j oeih sevanj. 

Sk upina posameznikov iz prebivalstva ze deni vir eli skupina 

virov pa so posamezniki iz prenivslstva, katerih obsevanost 

jP homo gena in reprezentativna za posameznike, ki prejmejo 

na jveejo dozo. 
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Radiacijske tkooljivoet je ~atemetieno prieakovana vrednost 

potkodbe, ki ee doloei glede ne jakost ueinka in verjetnost, 

da se zgodi. 

Neertno izpostavljanje je obsevanje, ki presega opredeljene 

meje doze in se odobri samo re~ko v posebnih primerih med 

normelnimi operacijami, kadar alternativnih poetopk~v, ki 

ne povzroeejo tektnege obsevanje, ni mogoee uporabiti. To 

doloeilo v glavnem velja v primerih, kader gre ze enkratno 

izpoetevitev, posebno ob nesreeah. 

Doze teko tistih, ki delajo pri virih ionizirejoeih sevanj, 

kot skupin posameznikov iz prebivalstva in celotnega prebi• 

velstve, ki izvirajo bodisi iz posemienege vire sevanje oz. 

vseh virov sevanja, so omejene z oprsvieenjem uporabe vsake 

posamezne vrste virov sevanja in uporabe virov sevanja · v do­

loeeni dejavnosti, z optimizacijo verstva pred 1oniz1rejoel­

mi sevanji in z mejami efektivne ek vivelentne doze ze posa­

meznike. Uporabe virov sevanje se l te je ze upravieena, ee de­

je pozitivno neto korist, ob tem, da se upotteve tudi radls­

cijsko lkodljivoet. Za upravieena in optimalno uporabo virov 

ionizlrejoeih sevanj efekt ivne ekvlvalentne doza ze posamez­

nika v normalnih delovnih pogojih ne eme presegati mej, ki 

so doloeene s tem pravilnikom. Meje doz, doloeene s tem pra­

vilnikom, se ne nenalajo na obsevanje z naravnimi viri seva­

nje in obaev~njem pacientov v medicinske namene. Za izvaja­

nje varstvenih ukrepov se uporabljajo meje doz ln referenene 

ravni. Meje doz so radiacijske velleine, ki ee ne smejo preko­

raeiti in sicer: 

1. primarne meje so vrednosti ekvivalentne doze all efektivne 

ekvivelentne doze, uporabljene na posameznike. Na posamez­

nika iz prebivalstva se meje nenete ne popreeno dozo v 

kritieni skupini. 

2. sekundarne meje so vrednosti indekse ekvivelentne doze 

(globinske in povrlinske) pri zunanjem obsevanju eli let-
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ne me je vnose pr i not r anjem obsevan j u. Te -•Je ee lahko 

uporll h iJo, de ee do b i ocene vrednosti primernih 111ej. 

3. izvedene me j e so vr ednosti rediec ije~ih velietn, ki so e 

p r i mernimi e li ee kundernimi mejemi povezene prek doloee­

ne oo modele teko, de je, ee izvedene meje niso prekoreee­

nc, melo ver j etno, de bodo prekoreeene primerne meje. 

4. evtorizirene me j e eo vrednoeti, ki j ih doloei prietojni 

organ eli telo ze deni vir eli ze delo z viri ionizirejo­

eih eevenj . Prev ilome eo nitje od primernih, eekundernih 

eli izvedenih mej. 

5. operativne meje eo vrednoetl katerekoli redlecijeke veli• 

elne, kl jo doloei poobleleene oeebe ze dano delo eli vir. 

Te so enake eli nitje od evtorlzlrenlh mej . 

Referenene reven je rediecljeke velieine, ki ee rabi, de ee 

doloei poseben neetn . revnenje v deni situeciji. 

1. regis t raci jske reven je vrednost ekvivelentne doze eli 

e f e kt i vne e~v i vslentne doze eli vnosa redioek t ivne snovi 

v org11 nizem, ned katero je informacije o revni tek&nege 

pomene, dli jo je trebe regi e trireti in hraniti. 

2. reven pre ver j anje je vrednoet ekvlvslentne doze eli efek­

ti vne e~v i valentne doze eli vnoee rsdioektivne enovi v 

organi zem, nad katero je potrebne dodatne preiekeve. 

3. r aven in ter ve nc i j e ee uporablja v izrednih situacijah. 

Dol oei j o vnapre j pristojni orgen eli orgen eemouprevljs­

n j a orga nizaci j e zdrutenega dele. 

Me j e e kvi v~ lent ne doze za delavce, ki dela j o z viri ioni z i­

ra j oei h s ev en j so sledeee : 

- ze neetoheetiene ueinke ze delavce, ki dela j o z viri ion1-
z 1ra 2ot in sevan j e kvivalentne doza ne sme biti nad 500 mSv 

na leto , za vsa t ~ iv e razen ze oeeene leee in k rvotvo r ne 

or c a ne, pr i ~ ateri h j e meje 150 mS v letno, 

- ze etonas tie ne ueinke pe znale letne meje efe~t i v ne doze 

(LMED ) ob enakomernem obeevenju teleee ze tiste, ki dele­

j o z vidi 1onizire j of1h sevanj 50 mS v. 
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Pravilnik predvideva tudi motnost prekoraeltve doze, vendar 

le v primerih, ko gre ze naertovano izpoatevljanje, Prt nor­

malnih delovnih pogojih ne ame preaeel teh Mej, oziroma ne 

ame preeeet dvojne vrednosti letne mejne ekvivalentne doze 
za poaamieno nalogo ali petkratne vrednosti za vso delavno 
dobo. Oo tega ame priti, ee ni na razpolago alternativnih 

motnosti, da ee doze ne prekoraeuje, Ta naertovana obaeva• 
nja ee ae&tejejo z obleajnlmi, Taka prejete doze pa Morajo 

preiti v meje, doloeene • teM pravilnikom in sicer pri pre­
koraeitvi dvojne LMEO v treh, petkratne pa v petih letlh, 

Zenske v fertllnem obdobju •• ne •••Jo naertovano 1zpoatav• 
ljati ioniztrajoeamu sevanju, fe nl mogoee doloe1tl prl zu• 
nenjem obsevanju dejanske razdelitve ekvlvalentne doze, ee 
doloei indeks ekvivalentne doze ln sicer SO mSv na leto. 

Pri vnosu radionuklidov v elovekov organizem pa pravilnik 
operira a pojmom •letna meja vnosa• LMV. Skupno obsevanje, 

zunanje ln notranje sevanje praviloma ne ame preaeet vredno­
sti meje, kl ao doloeene a 50 mSv. Mejna ekvivalentne doza 
je lahko prekoraeena le pri odpravi oz, omilitvi nezgode all 
izrednega dogodka z vtrl ionizirajoeih sevanj . Vendar mora 

biti tudi to v skladu z doloCili o prejemu letne mejne ekvi­
valentne doze. Ob nenaertovanem enkratnem zunanjem obsevanju 

pri nezgodi za tiste, ki delajo z viri ionizirajoCih sevanj 
z efektivnimi ekvivalentniml dozami, veCjimi kot 250 mSv ali 
ob enkratne~ vnosu radionuklldov v organizem v .vrednoati nad 

pet letnih meja vnosa (LMV} ae delavec obvezno pollje na ape­
clal1st1Cne preglede, Ze prebivalatvo znala individualna let• 
na mejo ekvivalentne doze ze atohaatiene ueinke in enakomerno 
obsevanje (popr~ena efektivna ekvivalentna doza) 0,5 mSv na 
leto. Ce utegnejo biti posamezniki iz prebivalstva dalj easa -
vee let - izpostavljeni sevanju blizu mejne vrednoati letne 
efektivne ekvivalentne doze , •• ukrepa tako, da ae vrednosti 
efektivne ekvivalentne doze , ki ee prejme v tivljenju, omeji 
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ne vrednost, ki ust r eza popreenl letni dozi 1 mSv, Pri na­

e r tovanl - uporabi ~innSenSn virov · ionhirejoeih sevlinj pa 

meja efektivne ek~lvelentne doze na prebivalca ne sme biti 

veeje ~oi U,2 ~S~ letnri iz vseh tehničnih virov. 

Pra vilnik nato le predpls~je merjenje stopenj izpostavlj~no­

s tl. za · nas " j e p~membno to, pe zahteva osebno dozimetr1jek9 

kontrolo Sn •obeaano P.Fe1~ku••nje - ravn1 sevanja na delovnem 

mestu, oziroma stopnjo kontamlnacfje oseb in delovnega oko­

lja z drugim obeasnim pretz~ulanjem, Osebna doz1metr1jeka 

kontrole obsega kontrolo zunanjega in notranjega obsevanja 

oseb, ki delaj~ 1 .viri lonltl;ejoelh. aevenj~ Od dozimetrov 

predvideva pravilnik termoluliiinlecentn~ 'dozlmetet all film- · 

ski dozimeter. Pri zunanji kontemlneclji pa tudi druge me­

r1ln1ke. Stopnja obsevanosti oz. izpostavljenosti pri de­

lavcih, k~ delajo stalno z viri . ionizira~oeih sevanj, se 

meri . enkr~t meseeno. ~rl delavcih, ki pa delajo obeaano z 

viri 1oniz1rejoeih sevanj ali prihajajo obeaano v stik z 

n j i~i, se meri enkrat v treh mesecih. 

Pra vilnik nato le predpisuje roke ze kontrolne meritve ee­

vanj ln stopnje k ont~mlnacije v delovnem ~kolju ter kontro­

lo zaA eitnih sredstev, Pri odprtih virih sevanje so roki 

za kontrolo zaleltnih sredstev enekl kot pri kontroli kon­

taminecije, pri rentgenskih aparatih poapelevalni ~ ih ln 

zaprtih virih lonizirajoelh sevanj pe je trebe zaAeitna 

sredstva kontrolirati najmanj enkrat na leto, Pri rentgen­

aki dia gnostiki se stopnja obsevanosti · tletlh, ki dela jo z 

rentge nsk imi aparati oce ni tako ze pogoje presvetljevan ja 

ln slikanja in sicer so referenene vrednosti: napetost 

70 kV ln jakost t oka 2 mA pri diaekopiji pljue o z . 90 kV 

ln 3 mA pri presvetljavi .prebavnega tra kta. ee pa ee ~po­

r abl ja televizi ja oz. slikovno ojaeevalo, ee merjenje iz­

vedejo med presvetljevsnjem bolnike z meso prlbl, 70 kg 

pod pogojem, da se zaradi tega ne podaljla eas pregleda, 

Sicer ae pe praviloma meritve vrle s fentomom, Pod navede-
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nimi pogoji ee merijo jekoa~i eb~orb~renih doz sevanje v 

zraku v vitini qleve, prenlce, qoned ln rok zdravnike ter 

pametnega osebja. Vrednost KERME ee doloei v amerl central­

nege terka ne razdalji fokus - kote paciente. V sosednjih 

prostorih pe ee izmerljo doze ebearblrenege aevanje v zre­

ku ne razdalji 1 m od sten eli vret. Prav tako je trebe iz­

meriti doze sevanj ne meetih, kjer so delavci, ki elikejo 

oz. drugi delavci v oelovnem okolju. Ce ae ne rentgenskem 

aparatu opravljajo allkenje, · ae meritve opravijo pri elika­

nju torekelnih organov, lumboaekrelne hrbtenice, lobanje in 

tomogrefije pljue, ee ee uporablja. Pri poeebnih allkenjih 

pa ae merjenje izvede pod pogoji ze ta elikanja. Pri zobnih 

eperetih se doze doloei pod pogoji ze elikanje eekelcev in 

kaenikov leve in desne etrenl eeljuati oz. ze slikanje ce­

lotnega statusa. Tudi tu ee doloei jekaat ebeorbirenih doz 

v zraku v vitini glave, pranice in ganed delavcev, ki eli­

kaja in ostalih, ee so v prostoru~ Ne pod~egi teh dozimetrlj 

in ltevlle dlegnostienih postopkov, ki jih delavci opravijo 

popreeno v mesecu, se te doze izreeunajo in njihove vredno­

eti primerjajo s podatki osebne dozlmetrije. Najmanj enkrat 

v dveh letih pa j e treba v prostorih izmeriti te koncentra­

cijo prostih ionov v zraku. Pr av teko ee meri tudi pri te­

rapevtskih aparatih. Pri uporabi redionuklidov pe se izmeri 

oziroma doloei med vsemi delovnimi operacijami jakost absor­

birane doze sevanje v zraku v vilini glave, prsnice, gonsd 

in rok tistih, ki delajo z viri sevanje. Prav tako pe se 

izvrli merjenje tudi ne pecientovi povrllni in ne zneellnih 

mestih v eakalnlci. Tudi tu ee izraeunene podatke primerja s 

podatki osebne dozimetrije. Podobno je tudi v lnduatrijski 

radiografiji. 

~!!~!!~!!~~-~~~!!~l-~~!~~!~-!~-!~~!~_e!~!~~!~~-~2~~~~!~~~!: 
J~_!_!!~!~~~!!~~!~!-!~~~~! 

doloea kraje v Juqoslaviji, merilne meste ln merilne postop­

ke. 
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er~~1!~1~-~-!~r~!~~~!.!!~~r!!~!~.!g!!~!~~!~!~.e~s2j!~.!~ 
!~!~~!!~~~!~.E!~9!!g!~-~!!~~-!!.!!!j~_g!!~!!.!.~!!!.!~~!!!: 
q.!~~!~.!!~!~J 

Doloea, de z vlrl ionizirejoCih sevanj smejo delati le ose­

be, ki ima j o ustrezno strokovno izobrazbo ln izpolnjujejo 

zdravstvene pogoje• predpisane s tem pravilnikom. Osebe, ki 

delajo z viri 1oniz1rsjoc1h sevanj sli pri varstvu pred io• 

nizirsjoeimi sevanji, morejo imeti najmanj IV. stopnjo stro• 

kovnosti, delavci v rudnikih urana ln torija in delavci, ki 

obeasno prihajsjo v stik z viri ionizirajoeih eevsnj, pa mo• 

rajo imeti· naj•anj II. stopnjo strokovnosti. Z zaprtimi viri 

lonizirsjoeih sevanj, ki se uporabljajo ze disqnoatiko v •e­

dicini, stomatoloQij1 ih veterin!, smejo delati: 

l. - zdra vniki specialisti iz radiologije 

2. - zdravniki specialisti iz pneumoftiziologije 

3, - zdravniki specialisti iz drugih strok v okviru svoje 

s pecialnosti ter veterinar j i, ee so usposobljeni za 

delo s temi viri in za izvajanje ukrepov za verstvo 

pre d ioni z irajoeimi sevanji 

~. - os ebe, ki imajo VI. oz. I V. stopn j o strokovnosti radi· 

olotke usmeritve 

Z rentgensk imi aparati za slikanje zob smejo delati stoma­

tologi, dentisti, osebe, ki imajo IV. ali VI. stopnjo etra• 

kovnost i radioloeke usmeritve, zobni tehniki in zobni esi• 

s t enti, ee so usposobljeni ze delo s temi aparati ze izva­

j anje ukrepov ze varstvo pre o ionizirajocimi sevanji ln ee 

ima j o dokaze, da so ze to strokovno usposobljeni. Z zaprti­

Mi v iri ion izirs j oCih sevanj v terapi j i sme j o delati: 

l. - zd , Avniki apecialisti iz radiolog ije 

2 . - z or evni k i specialisti iz onk o lon i j e 

3. - zor a vniki specialisti i z drugih medicinskih strok, ki 

so usposobljeni ze delo s temi viri in ze izvajanje u­

krepov za varstvo pred ionlzirs j oclmi sevanji 
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4. - osebe, ki imajo VI. eli IV. stopnjo strokovnosti redi­

ololke usmeritve 

Z viri sevanj, kl se uporabljajo v znsnstveno-rezlskovslnem 

delu, industriji ln drugih gospodarskih dejavnostih, smP.jo 

delati: 

l. - zdravniki speclelistl iz radiologi je 

2. - redlokem1k1, radlofiziki, maoistri znanosti iz jedrske 

fizike in redlololkega varstva 

J. - redlololkl tehniki VI. sli IV. stopnje strokovnosti 

ter osebe, ki so se z dopolnilnim 1zobretevanjem uspo­

sobile ze delo e temi virl . in imajo dokaz, de so za to 

usposobljene 

To doloeilo se nane1e tudi na osebe, ki delajo pri montira­

nju in popravilu rentgenskih aparatov in dtugih naprav z za­

prtimi viri sevanje, Z odprtimi viri pa smejo delati delav­

ci, ki smejo delati tudi pri diagnostiki ln terapiji ter 

zdravniki spec1al1st1 nuk learne medicine, speclel1st1 iz 

radloblologlje ter specialisti lz rediokemije ln osebe z 

najmanj IV, stopnjo strokovnosti, ki so se med lolenjem eli 

dopolnilnlm izobratevanjem usposobile ze delo s temi viri 

ter za izvajanje ukrepov za varstvo pred lonizirejoelmi 

sevanji ln imajo dokaz o tem. 

Pri varstvu pred ionlzlrajofimi sevanji pe smejo delati: je­

drski fizik, redlokemlk , specialist medicinske jedrske fizi­

ke, magister znanosti za uporabo redlonuklldov ln verstva 

pred 1oniz1rejof1mi sevanji, specialist redloblolog, speci­

alist medicine dela, inte r ne medicine eli radiologije z ol­

ja. ~peclellzacljo iz verstva pred sevanji, Osebe, ki imajo 

vr. eli rv. stopnjo strokovnosti rsdlololke usmeritve in 

druge oseue, ki imajo najmanj IV. s topnjo strokovnosti, ki 

so se med aolanjem ali dopolnllnim lzobretevanjem usposobi­

le ze delo pri varstvu pred ioniz1rejoeim1 sevanji ln imajo 

dokaz o tem. 
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Meo zcravstvenimi pogoji pe netteva pravilnik najprej, kdo 

ne eme oeleti : viri ioniz1rejoeih sevanj; tektno oelo iz­

~ljueujejo: 

l. - obolenja krvotvornih orgenov 

2. - ~ali~nA oholenje, med obolenjem in po terapiji 

J. - evolutivne obolenje oeeene leee 

4. - evolutivna tuberkuloza 

s. - hu jte motnje ennokrin1h llez 

6. - izratene permenentne polkodbe kote, ki jih je povzro­

tilo tonizirejoee eevanja in eicer etenje po nekrotie­

ni stopnji ekutnege radio dermatitis• eli hiperpleet1e­

ni stadij kronienege red1odermetitiee 

7. - hujte obolenje kole: eklerodermije, dermetomiozitie, 

pemfi gus, ipd. 

B. - bolezni odvisnosti : kron1eni alkoholizem, narkomanije , 

9. - hujte tivena ali dutevne obolenja 

~. - druga funkcionalna eli organska obolenja, ki jih ug~to­

vi zdravnik doloeene zdravstvene organizacije 

Pod doloeeno zdravstveno organizacijo se smatra zdravstvena 

organizacije, ki je poobleteene za preglede delavcev pri vi­

rih ionizirejoeega sevanja. ZI delo v rudnikih urana pe so 

na& te ta &e obolenja, ki eicer tudi izkljueujejo delo v rud­

nik ih . 

Z uranov imi spojinami ali drugimi nefrotoke ienimi substan­

cami ne s mejo delati osebe, ki imajo ledviena obolenje. 

Pravilnik tud i doloea obs•g zdrevstvenih pregledov . Pregled 

pred prieetkom dela z viri ionizira joeih sevanj obsega : 

1. - solo~ ni ~ linieni pregled s podrohn o delovno, osebno in 

oru t i nsk o anamneza 

2. - hematolo&ke analize 

3. - pregleD oeesne leee 

4. - raoiografije pljue (lehko tudi fluorografski posnetek 

lo Xlo) ,za delavce v rudnikih urana pa je obv ezen po-
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snetek ne velike~ formatu 

s. - pregled urina: spec. tete, sediment 

6. - ginekololki pregled ze !enake 

7. - kepileroakopski pregled- ze delavce, ki so lahko med 

delom izpostavljeni neposrednemu snopu X in 1r 
eli povrlinski kontaminacij~ z ~ aevelci 

Pregledi med delom pe obsegajo: 

1. - aplotni klinieni pregled 

2. - hemetoloeke analize 

3. - pre~led oeesne leee . 

ferk ov 

4. - preiskavo kromosomskih aberacij v limfocitih periferne 

krvi 

s. - preiskavo binukleernih limfocitov 

6. - rediogrefijo pljue 

- preiskavo celulernih elementov 

- spirometrijske in eudiometrijske preiskave - ze dele~-
ce v rudnikih urana 

7. - pregled urina: spec. tete, beljskovine, sladkor in se­

diment - ze delavce, ki delajo z odprtimi viri ionizi­

rajočih sevanj, z uranom in uranovimi spojinami 

a. - rediotokeikololke preiskave ze delavce, ki delajo z 

odprtimi viri ionizirejočih sevanj ter v rudnikih ure­

ne in torija ter predelavi rudnin 

9. - cleerens kreatinins, prav teko ze delavce, ki dela j o 

z uranom oziroma n j e govimi spojinami eli drugimi nefro­

toksičnimi redionuklidi 

1 o. - kepilsroskopski pregled ze delavce, izpostavljene ne­

posrednemu snopu X in ~ferkov oz. kontemineciji zf:' 

seval ci 

11.- merjen j e skupne ~aktivnosti človelke~e telesa 

Predpisani roki ze opravljanje teh pregledov ~o: 

Sp letni pregled, hemetolotk e analize in pregled urina lx 

letno, pregled očesne leče, rediogrofije pljuč in kepile-
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roekopski pregled vsako drugo leto, preiskave kro~oaomskih 

aberacij v limrocitih perirerne krvi pe se opravi v prvih 

treh mesecih dela z viri ianizirajoeih sevanj, ee aa izpo­

stavljeni tako, da lahko dobe dozo, veeja od 5 mSv na leto, 

v prvih treh mesecih dele ze delavce v rudnikih urana in pri 

predelavi rudnin oz. p r i pridobivanju jedrskih surovin; nato 

se pregledi opravljajo vasko peto leto, opravijo pe ee le, 

ee je delavec obseven z enkratno dozo nad 5 mSv, prt rudar­

jih, ee so lzpoetavljeni nad predpisano mejo. Preiskave bl­

nuklearnih lt~roc1tov, rediotokelkololke preiskave, kreet1-

n1nlk1 cleerena in merjenje ekupne (•.kt1vnoat1 •• izvrli le 
na zahtevo zd.ravnlka doloee.ne zdravstvene orgen1lac1 je. Za 

delavce, ki pe so obeaano prt virih lonlzirajofih eevenj, ee 

vsako drugo leto 1zvr&i aploln1 klinteni pregled, hematolo­

lke analiie ln pregled urina. Delo z viri ion1z1rejoeth sevanj 

lahko opravl jajo delavci, ee imajo prt prvem all pri nasled­

njih pregledih sledeči hematololkl izvid : 

l. - ltevilo rdečih krvničk 

a) za moa ke 3 1 8 co 5 1 5 1 x lo12 

b) za t e nak e ) 1 5 do S,o x 1o12 

2 . - količina hemoglobina 
a) za molke do 160 g/1 

b) za !enake llo do l5o g/1 

J. - &tevilo belih krvntek 4,o do 9,o x lo9 1 1 

4. - ltevilo neu t rofilnih granulocitov 2,5 do 7,o x lo 9 

s. - 1tevilo limfocitov 1,5 do J,o x 1o9 1 1 
6. - ltevilo trombocitov ne menje e kot 15o x 1o9 

7 . - binuklearn1 limfoc iti do ) lo4 limfoc i tov 

a. - k romosomske a be r eci je v limfocitih peri f erne krvi : 

aneltzire ee na jman j 2oo ltmracitov v r e zi celularne­

ga c i klusa, zahteva se normalni keriosomski tip. 

Abe r acije pa so: di centrteni in prstanesti kromosom!, 
translokecije pertcentriene inverzije in ecentrieni 

fragment i . 
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Pomembno je do l oello, as delavci, k l prejmejo prl -delu z v1r1 

1on1z1rejoe1h sevanj veeje dozo kot So mSv ne celo telo v e­

nem letu, sme j o deletl samo pod ptedp1ssn1m1 pogoji ln po ugo­

tovitvi njihovega zarsvetvenege stanje ter oc e nl delovne spo­

sobnosti. Zdravnik doloeene orgen1zee1je mors, ko ugotovi, de 

delavec ne izpolnjuje zdravstvenih pogojev ze delo ell je bll 

med enim letom obseven po celem telesu z vee j e dozo kot 5o mSv , 

o tem 1zv1du takoj obvestiti orgsnlzac1jo zdrutenegs dela, v 

kate~l je delavec z~poslen, ln pr1ato j n1 organ sanitarne ln­

lpekclje. Poobleeeene zdr avstvena orgen1zse1js mors imeti 

kompletno dokumentacijo vseh pregledov ln prelakev od zeeet-

ke dele z viri sevanje ln podatke, reglatrlrene z osebnih do­

zimetrov. To dokumentacijo more hraniti le najmanj JO let po 

prenehanju poklicne lzpoatevljenoati delevca,k1 je bil pod 

njenim nadzorstvom. Enska doloe1le kot za delavce pri virih 

ionlzlrsjoeih sevanj vel ja jo tudi ze osebe, k l stalno bivajo 

v coni 1oniz1rs joe 1h sevan j . 

NADALJE VA NJE V NASLEDNJI 

STEVILKI 

Pri m. Botider Spille r , dr .med., spec iali s t r adiolog, 
Vl &j i preda vatelj 

Uni ve r za E.K. Vilja lola za zdr avs t vene delavce, Lj. 
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