
Er wordt vergunning gevraagd voor het aantal onderzoeken/therapien zoals beschreven in tabblad Amax inkoop
Samenvatting van de tabbladen

Het voorhanden hebben en toepassen van maximaal 150 Reinh aan open bronnen In tabblad Amax voorraad kan worden gezien dat er maxima 132,8 Reinh per jaar aanwezig is
Het voorhanden hebben en toepassen van maximaal 740 MBq/bron en 2GBq (totaal) aan ingekapselde bronnen tbv markering, metingen & k  Zie tabblad Amax voorraad
Het voorhanden hebben en toepassen van ingekapselde I-125 bronnen met een maximale activiteit 10 MBq per bron en 4 GBq in totaal Zie tabblad Amax inkoop
Het verrichten van therapeutische behandelingen met een maximale activiteit van: Zie tabblad Amax inkoop
1200 MBq voor I-131
4,5 GBq Sm-153
8 MBq Ra-223
200 MBq Y-90 (synovectomie)
In het tabblad RNlab kan worden gezien dat de maximale activiteit/handeling (binnen het RNlab) onder de maximaal toegestane activiteit ligt
En dat de Belastingsfactor van het ghele RNlab onder de 1 ligt
In het tabblad Luchtlozing kan worden gezien dat de maximale luchtlozing onder het toetsingsniveau ligt
In het tabblad Waterlozing kan worden gezien dat de maximale lozing op het riool onder 10 Reing ligt
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radio fysische toepassing T1/2 fys Γi bronconstante e ing e inh Re ing Re inh e inh Re inh e ing Re ing E max u / p (Lood u d 1/2 Vrijgavenorm
nuclide toestand [dagen] [µSv m2/h MBq] [Sv/Bq] [Sv/Bq] [Bq] [Bq] [Sv/Bq] [Bq] [Sv/Bq] [Bq] [keV] [cm 2/g] [cm -1] [mm] MBq

Co 57 s K (spect) 271 0,018 2,10E-10 9,40E-10 4,76E+09 1,06E+09 1,00E-09 1,00E+09 2,10E-10 4,8E+09 136 2,07 23,4738 0,3
Gd 153 s K (spect) 242 0,020 2,70E-10 2,50E-09 3,70E+09 4,00E+08 2,10E-09 4,76E+08 2,70E-10 3,7E+09 103 5,78 65,5452 0,1
Ge 68 s K (pet) 288 0,006 1,30E-09 1,30E-08 7,69E+08 7,69E+07 1,40E-08 7,14E+07 1,30E-09 7,7E+08 511 0,15 1,701 4,1

Tc 99m l D 0,25 0,018 2,20E-11 2,90E-11 4,55E+10 3,45E+10 2,00E-11 5,00E+10 2,20E-11 4,5E+10 141 2,07 23,4738 0,3 10
J 123 l + c D 0,55 0,028 2,10E-10 1,10E-10 4,76E+09 9,09E+09 7,40E-11 1,35E+10 2,10E-10 4,8E+09 159 1,014 11,49876 0,6 10
J125 s D 60,14 0,012 1,50E-08 7,30E-09 6,67E+07 1,37E+08 5,10E-09 1,96E+08 1,50E-08 6,7E+07 35 15,3 173,502 0,0399 1
F 18 l D 0,07625 0,143 4,90E-11 9,30E-11 2,04E+10 1,08E+10 5,90E-11 1,69E+10 4,90E-11 2E+10 511 0,15 1,701 4,0741

J 131 c T 8,04 0,067 2,20E-08 1,10E-08 4,55E+07 9,09E+07 7,40E-09 1,35E+08 2,20E-08 4,5E+07 364 0,233 2,64222 2,6 1
Sm 153 l T 1,95 0,019 7,40E-10 6,80E-10 1,35E+09 1,47E+09 6,30E-10 1,59E+09 7,40E-10 1,4E+09 b- nvt. nvt. 0,1 1
Ra 223 l T 11,434 0,059 1,00E-07 6,90E-06 1,00E+07 1,45E+05 8,70E-06 1,15E+05 1,00E-07 1E+07 1270 0,0518 0,587412 0,7 0,1
Y 90 l T 2,67 nb 2,70E-09 1,70E-09 3,70E+08 5,88E+08 1,50E-09 6,67E+08 2,70E-09 3,7E+08 β -  935 nvt. nvt. nvt. 0,1

s = solid K = kalibratiebron
l = liquid D = diagnostiek
c = capsule T = therapie

* Gegevens uit ICRP 119

Medewerkers Bevolking

MR-AGIS Gegevens
Vergunningaanvraag Kew Ziekenhuis Rijnstate/Velp en ARTI datum 1 maart 2006



bijlage 2.3.1

Maximale jaarlijkse inkoop radiofarmaca (Reinh)
radio Dosis patient uitleg inkoop* Ainkoop Reinh Re Inkoop Daadwerkelijke inkoop

nuclide [Bq] [Bq] [Reinh] 2024 2023 2022 2021 2020 2019 2018 2017 2016

Tc 99m diverse labeling 3-750 MBq 30[GBq]/week, 52x30[GBq] 1,56E+12 3,45E+10 4,52E+01 1151 1177 1246 1166 1148 1085 1373 1406 1454 GBq

schildklier 20 MBq natriumjodide 50 [pt]/jaar, 50x22[MBq]* 1,04E+10 9,09E+09 1,14E+00 10,9 10,4 13,1 18,7 11 12,7 13,1 10,6 10,4 GBq

Dat scan 185 MBq 50[pt]/jaar, 50x185[MBq]*
J125

Lumpectomie markering  10 MBq 200(pt)/jaar, 2 bronnen/pt, 200x2x10(MBq) 4,00E+09 1,37E+08 2,92E+01 ingekapseld 1850 990 1710 1530 900 1350 1440 1549 882 MBq
F 18

Pet/CT onderzoeken 52wkn x 1200 MBq 6,24E+10 1,08E+10 5,80E+00

J 131
schildklier therapie tot max. 1220 MBq 20[pt]x1220[MBq] 2,44E+10 9,09E+07 2,68E+02 9,1 6,3 9,8 8,7 7,7 8,8 6,8 6,5 5,3 GBq

Sm 153 pijnbestrijding 37 MBq/kg EDTMP 10[pt]/jaar, 10x4500[MBq] 4,50E+10 1,47E+09 3,06E+01 4,1 2,9 15,2 16,9 5,6 18,8 - - - GBq

Ra 223 Xofigo 8 MBq dichloride 10[pt]/jaar, 6 inj/pt, 60x8[MBq] 4,80E+08 1,45E+05 3,31E+03 50 70 92 43 99,9 83 58,5 59 - MBq
Y 90

synovectomie 180-200 MBq colloid. 2[pt]/jaar, 2x200[MBq] 4,00E+08 5,88E+08 6,80E-01 - - - - - - - - -

totale maximale jaarinkoop Reinh 3,69E+03

Er wordt vergunning gevraagd voor de aantallen genoemd in kolom C

2.2.4.2 Radiofarmaca buiten het radionuclidenlaboratorium
De toedieningen van alle Tc-99m spuiten, I-123 radiofarmaca (spuiten en capsules) en de therapien worden verricht in ruimte B1.118 (voorbereidings- en inspanningsruimte)
De I-125 bronnen worden bewaard in ruimte B1.107 (versterfhok). Van daar uit worden ze uitgegeven aan de radiologie medewerker (zie RIE I-125 toepassing)
Alle toedieningen van de F-18 radiofarmaca vinden plaats in de PET rustruimtes (B1.117, B1.119, B1.121, B1.123, B1.125)

J 123

De ingekapselde kalibratiebronen worden om de anderhalf jaar vervangen

Overzicht inkoop open radioactieve bronnen nucleaire geneeskunde
Vergunningaanvraag Kew Ziekenhuis Slingeland Doetinchem  1 januari 2010



bijlage 2.3.2

Maximaal (op enig moment) aanwezige voorraad 
Ingekapseld en open bronnen (radiofarmaca)

radio uitleg voorraad A voorraad Reinh Re Voorraad

nuclide [Bq] [Bq] [Reinh]

Co 57 Markeerbron 7,40E+06 Ingekapselde bronnen
Co 57 Puntbron tbv (nachtelijke) homogeniteitsmetingen Spect-CT 1,85E+06

Gd 153 Lijnbron tbv homogeniteitsmetingen Spect-CT 3,70E+08

Ge 68 Kalibratiebron tbv ijking Pet-CT 9,00E+07
J125

dosis 40[pt], 40x10[MBq] 4,00E+08

Tc 99m dosis 20[pt] gem 500[MBq] 1,00E+10 3,45E+10 2,90E-01 Radiofarmaca - open bronnen
capsule 5[pt], 5x22[MBq]* natriumjodide 8,50E+08 9,09E+09 9,35E-02

dosis 2[pt], 2x185[MBq]* IBZM / FP-CIT
F 18

dosis 15 (pt) x gem. 160 MBq/pt x factor 3 (mbt eerdere levering en korte halveringstijd) 7,20E+09 1,08E+10 6,70E-01
J 131

dosis 2[pt], 2x80[MBq] natriumjodide 1,38E+09 9,09E+07 1,52E+01
dosis 1[pt] 1220 [MBq] natriumjodide

Sm 153 dosis 2[pt], 2x4500[MBq] EDTMP 9,00E+09 1,47E+09 6,12E+00

Ra 223 dosis 2[pt], 8[MBq] 1,60E+07 1,45E+05 1,10E+02

Y 90 dosis 1[pt], 1x200[MBq] sillicaatcolloid 2,00E+08 5,88E+08 3,40E-01
Maximaal aanwezige voorraad open bronnen Reinh 132,8

J 123

Overzicht maximaal aanwezige voorraad open radioactieve bronnen Vergunningaanvraag Kew Ziekenhuis Slingeland Doetinchem   1 januari 2010



Spect-CT (Tc-99m)
Per kalenderjaar komen er 
200 spect patienten die gemiddeld met 500 MBq Tc-99m worden ingespoten
Per patient (die gemiddeld 2 uur op de afdeling blijft) kan dat een dosistempo (@ 1m) opleveren van maximaal 500 x 0,018 x 2 = 18 microSv. Hierbij is de verzwakking tgv de patient zelf niet meegenomen.
200 patienten leveren dus jaarlijks 200 x 18 = 3600 microSv (@ 1m) op
Een afstand van 75 m tot aan punt A op de terreingrens levert een verzwakking op met een factor 5625. Ofwel tgv alle ingespoten spect patienten mag in punt A een jaarlijkse dosis van 3600 / 5625 = 0,64 microSv

I-123
Per jaar worden er maximaal 50 patienten met 185 MBq en 50 met 22 MBq I-123 ingespoten. 
Als wordt aangenomen dat deze patienten ook maximaal 2 uur op de afdeling verblijven levert dit gezamenlijk een hoeveelheid strooistraling op van 2 x 50 x (185+22) x 0,028 = 580 microSv (@ 1m)
Ook hier laten we de verzwakking tgv het lichaam van de patient achterwege. 
Op 75 m afstand (punt A) levert dit dan nog 0,1 microSv/jaar op.

I-131
Per jaar worden er maximaal 20 patienten met I-131 behandeld. Gemiddeld krijgen deze patienten 750 MBq aan I-131 toegediend.
Na toediening hoeven deze patienten niet te blijven en vertrekken daarom weer relatief snel van de afdeling. We gaan uit van een gemiddelde aanwezigheid op de afdeling van 10 minuten na toediening.
Deze 20 patienten leveren gezamenlijk dan 50 x 0,067 x (1/6) 750 = 418 microSv (@ 1m) aan strooistraling op. 
Op 75 m (punt A) blijft hier dan nog 0,07 microSv/jaar van over.

De overige toepassingen (uitgezonderd de bijdrage van de PET toepassingen, die in de PET RIE zijn doorgerekend) dragen verwaarloosbaar bij.

Gezamenlijk zullen dus de Tc-99m, I-123 en I-131 toepassingen dus 0,64 + 0,1 + 0,07 = 0,81 microSv/jaar aan strooistraling in punt A (@ terreingrens) kunnen opleveren. 



Handelingen mbt de Spect-CT onderzoeken

Het overgrote deel van de bestelde radiofarmaca tbv de Spect onderzoeken betreft Technetium-99m. Het gaat om m,aximaal 15 spuiten per werkdag van gemiddeld 500 MBq/spuit.
Uit de jaaroverzichten van de afgelopen jaren blijkt dat er maximaal 1250 GBq/jr is geleverd. Dwz circa 24 GBq per week. Ofwel gemiddeld zo'n 48 spuiten van 500 MBq/spuit per week. Dus zo'n 2500 spuiten/jr.
Deze spuiten worden in afgeschermde transportkokers (6 mmPbeq) aangeleverd. De MNW'ers verpakken ze in spuithulsen (2 mmPbeq) (kwestie van laten vallen van de spuit uit de transportkoker in de spuithuls (fractie van een seconde)
En brengen de spuiten in de spuithulzen vervolgens naar de toedienkamer om ze daar aan de patienten toe te dienen via een infuussysteem.
De 'leeg' gespoten spuiten worden in de afvalcontainers (10 mm Pbeq) gedaan. De niet scherpe eventueel besmette materialen (handschoenen, matjes etc.) worden in de loodpot (in de hoek van de kamer) gedaan.
Deze afvalcontainers worden 2 - 3 x per week in het berghok geplaatst in de grote blauwe verzamelcontainer, waar ze verder vervallen.
Als zou worden aangenomen dat 5% van de activiteit als residu achterblijft in de spuit en als afval wordt weggegooid, dan zou dat neerkomen op 375 MBq/dag. De volgende werkdag is dit met een factor 1/16de vervallen --> 24 MBq
We mogen dus aannemen dat er maximaal 400 MBq aan Technetium-99m in die afvalcontainers kan zitten. Onafgeschermd zou dat 9,2 microSv/hr (@1m) aan strooistraling veroorzaken. 
Een gesloten afvalcontainer (10 mmPbeq) verzwakt dit tot verwaarloosbaar laag (<< 0,1 microSv/hr @1m)
De vrijgavenorm van Tc-99m is 10 MBq. 

Het op 1 na meest toegepaste radiofarmacon is Jodium-123. Dit wordt ongeveer 2 - 3 x/week toegepast. Met verschillende activiteiten (18,5   185  & 370 MBq)
Aangenomen kan worden dat hiervan maximaal 10 MBq ( ~5%) aan radioactief afval in de afvalcontainers wordt gegooid. Onafgeschermd zou dit 0,5 microSv/hr (@1m) aan strooistraling veroorzaken. 
Jodium-123 vervalt met een halveringstijd van 0,55 dag. Dwz dat na 1 werkdag er nog ongeveer 1/4 deel over is.

De ingekapselde I-125 bronnen worden toegepast ter markering van de lump bij mamma lumpectomien. Hiervoor worden er 1 - (max) 3 per lump ingebracht. 
De Jodium-125 bronnen gaan normaliter (in de lump) naar het PA-lab in het Rijnstate ziekenhuis. Daar versterven ze ook. Omdat de steriliteit soms verloopt voordat de bronnen zijn gebruikt komt het voor dat er niet-gebruikte bronnen naar het afval versterfhok gaan.  
Op dat moment komen ze onder afvalstroom 3. Deze afvalstroom versterft eerst 16 maanden in de originele verpakking in het versterfhok. Voor I-125 betekent dit 8 halveringstijden, ofwel een verzwakking 0,004. Voordat het in afvalstroom 1 komt. 
In afvalstroom 1 vervalt het vervolgens nog eens 4 maanden. Ofwel een extra verzwakking van 0,25. In totaal zal een I-125 zaadje dus met een factor 1000 vervallen voordat het wordt vrijgegeven. 
Een jodium zaadje heeft een maximale activiteit van 17 MBq. De maximale activiteit na het vervallen (20 maanden --> 0,001) zal dus 17 kBq zijn. De vrijgavenorm voor I-125 is 1 MBq

2024 2024 2023 2023
Intevo Tc act (MBq) aantal meanDLP Act * aant aantal meanDLP
Myocard perfusiescan 400 (500 als > 100kg) 390 43 175500 430 45
Skeletscan 600 342 150 205200 335 150
Longperfusie 100 22 244 2200 21 243
Bijschildklier (Sestamibi) 500 15 230 7500 10 268
Sentinel Node 150 28 170 4200 21 170
Leukocytenscan 500 4 122 2000 5 147
Nierscan 80 2 81 160 0

De afdeling NG ligt 75 m vanaf punt A (het meest kritische punt op de terreingrens. De verzwakking tengevolge van deze afstand bedraagt 1/752 ofwel met een factor 5625



Handelingen mbt Pet/CT onderzoeken

Alle Pet-CT onderzoeken worden uitgevoerd met Fluor-18 producten.
Op dit moment zijn er 3 type radiofarmaca, waar het F-18 aan is gelabeled, welke in het Slingeland gebruikt zullen gaan worden. Het FDG, PSMA en NaF
Het overgrote deel van de onderzoeken wordt met FDG of PSMA uitgevoerd. Hierbij wordt gemiddeld 2 MBq/kg lichaamsgewicht gedoseerd. (NaF onderzoeken worden aanzienlijk minder uitgevoerd en lager gedoseerd)
Als wordt uitgegaan van een gemiddeld gewicht van 80 kg levert dit een gemiddelde dosering van 160 MBq F-18 / pt. op.
Daarnaast wordt uitgegaan van een maximaal aantal Pet onderzoeken per jaar van 4000. (= 52wkn x 5,5 dgn x 14 ptn/dg)
De spuiten zullen worden bereid door een Karl100 bereidingssysteem. Dit systeem bereidt de "voor toediening gerede" (VTG)spuiten vanuit een bulk-levering. De Karl100 staat in het RN lab.
Deze bulk-levering zal twee maal per werkdag geleverd worden in de leverancierskluis. De MNW'ers plaatsen de, in 3 cm lood verpakte, bulk-flacon in de Karl100. 
De Karl kan vervolgens geheel geautomatiseerd en afgeschermd het radiofarmacon optrekken uit de bulk-flacon, de spuiten afvullen en nameten. 
De VTG spuit kan vervolgens in een toedienafscherming worden overgezet door de MNW'er. Dit kan i.p. in 1 - 2 seconden.
En kan vervolgens naar de patient gebracht worden in de rustruimte. Hier wordt het toediensysteem aangekoppeld aan het vooraf aangebrachte infuussyteem. 

Het F-18 heeft een halveringstijd van iets minder dan 2 uur. 
Als wordt aangenomen dat 2% van de toe te dienen activiteit als residu achterblijft in de spuit, dan zou dat betekenen dat er dagelijks maximaal 45 MBq aan F-18 aan afval wordt geproduceerd. 
De 'leeg' gespoten spuiten worden (in het afgeschermde) toediensysteem retour gebracht naar het RN-lab. Daar worden de lege spuiten in de afvalcontainer (3 cm Pb) gedaan. 
Na 24 uur is het F-18 met 12 halfwaardetijden vervallen. Hetgeen neerkomt op een verzwakking van 0.0002 (factor 4000)
Ofwel na 24 uur is er van die 45 MBq nog 11 kBq over. De vrijgavenorm van F-18 is 1 MBq



Handelingen mbt therapien

Jodium-131 therapie wordt gemiddeld genomen ongeveer 1x/2 weken gegeven. Het I-131 wordt in capsules aangeleverd*.  
De capsule wordt in de verpakking naar de toedienruimte gebracht. Daar overhandigt de Nucleair Geneeskundige de capsule aan de patient, die hem daar inslikt. Hij laat hiervoor de capsule in een bekertje vallen vanuit de loodkoker.
Deze behandeling levert normaliter geen afval op. Alleen als de behandeling niet kon doorgaan en de capsule overblijft, wordt de gehele capsule (in de transportkoker *) in het berghok opgeslagen. 
Een onafgeschermde capsule van 1200 MBq I-131 levert 82 microSv/hr (@1m) op.  In een transportkoker van 15 mm PbEq levert een 'hete'capsule  nog zo'n 5,5 microSv/hr (@1m) op
Dit dosistempo is te hoog om zonder verdere afscherming in het versterfhok te plaatsen. Dus in het geval er een capsule over blijft, dan dient hiervoor extra afscherming (1 cm Pb) toegepast te worden.
De halveringstijd van I-131 is 8 dagen. 

Samarium-153 wordt niet vaak meer toegepast. 1-3X/jr. Het is een beta-straler (max. gamma energie 103 keV) met een halveringstijd van bijna 2 dagen. Een onafgeschermde volle spuit (4400 MBq) zal ongeveer 84 microSv/hr oplevert(@1m) aan strooistraling op. 
Als wordt aangenomen dat er 5% aan afval zou worden weggegooid, dan komt dat neer op ongeveer 4 microSv/hr (@1m) (onafgeschermd) 

Radium-223 therapie wordt gemiddeld genomen 1-2X/maand gegeven. Radium-223 is een alpha straler. 95,3% van de energie wordt dmv alpha deeltjes uitgestraald. Deze alpha's zijn buiten de spuit niet meer meetbaar. 
3,6% van de energie wordt als beta deeltjes uitgezonden (met een maximale energie van 492 keV). En 1,1 % van de energie wordt als gamma-straling uitgezonden (energie tot max. 1,27 MeV)
De halveringstijd bedraagt 11,4 dagen. Een onafgeschermde volle spuit (van 8 MBq) levert 0,47 microSv/hr (@1m) aan strooistraling (gamma's) op. 
De externe blootstelling is bij het Radium dus verwaarloosbaar. Echter dient bij Ra-223 er extra aandacht worden besteed aan het zorgdragen dat er geen inwendige besmetting optreed.
De radiotoxiciteitsequivalent (dwz die activiteit die bij inname leidt tot een volgdosis van 1 Sv) is voor Ra-223 relatief laag
Al het radioactieve afval wordt altijd 120 dagen bewaard in het versterfhok. Ra-223 vervalt in die 120dgn met een factor 1448. De vrijgavenorm van Radium-223 is 0,1 MBq. 

Y-90 behandelingen worden al geruime tijd niet meer gedaan. Maar wellicht in de toekomst wel weer. Daarom is deze niet uit de vergunning gehaald. 
Y-90 is, net als het Samarium, een beta straler. Het heeft geen gamma component, de beta energie is hier 935 keV is. Halveringstijd is 2,7 dagen

* Curium levert de I-131 capsules aan in loodcontainers van 11 mm Pb wanddikte (tot 370 MBq) en met 15 mm Pb wanddikte tot 1650 MBq. Dwz respectievelijk een verzwakking van 0,095 en 0,067



Radionuclidenlaboratorium

Het radionuclidenlaboratorium (B1.109) voldoet aan de voorwaarden voor een C-laboratorium, zoals beschreven in "Algemene eisen voor een radionuclidenlaboratorium" (q = 2)
en bevat onder meer:
een zuurkast (r = 2) met ionisatiekamer
een bergplaats/versterfhof (B1.107)
een leverancierskluis (B1.105) voorzien van loodkluis
een Karl100 afvulsysteem
en een afgeschermde (3 cm Pb) afvalton

De handelingen die hier plaats zullen vinden en welke een mogelijke blootstelling met zich meebrengen, betreffen:
het ompakken van de aangeleverde (spect) spuiten vanuit de transportcontainer naar een loden spuithuls (max. dagelijks 14x)
het verplaatsen van de bulkleveringen F-18 van de leverancierskluis naar de Karl100 (max. dagelijks 2x)
het weer verwijderen van het gebruikte slangensysteem uit de Karl100 naar de afvalton (max. dagelijks 2x)
het verplaatsen van een VTG F-18 spuit vanuit de Karl100 naar het infuussysteem (max. dagelijks 14x)
het weer verwijderen van de leeg gespoten spuiten uit het infuussysteem naar de afvalton (max. dagelijks 14x)
het verplaatsen van het reeds vervallen afval vanuit de afvalton naar het versterfhok (gemiddeld wekelijks 3x)
het plaatsen van het reeds vervallen afval vanuit de toedienruimte (spect) in het versterfhok (gemiddeld wekelijks 2-3x)
het eventueel nameten van spuiten in de zuurkast (bv. tbv kalibratiedoeleinden) (gemiddeld maandelijks 2x)

Berekening van de Belastingsfactor en de maximale hoeveelheid radioactiviteit/handeling

Max.act /handeling einh X p q r Xmax X / Xmax aantal uur/wk Bw(I)

MBq Sv/Bq Reinh

Tc 99m 750 2,90E-11 2,18E-02 -1 2 2 20 0,001 2,5 6,80E-05
J 123 185 1,10E-10 2,04E-02 -1 2 2 20 0,001 0,5 1,27E-05
J125 10 7,30E-09 7,30E-02 -1 2 2 20 0,004 0,5 4,56E-05
F 18 200 9,30E-11 1,86E-02 -1 2 2 20 0,001 2,5 5,81E-05
J 131 0 1,10E-08 0,00E+00 -1 2 2 20 0,000 0 0,00E+00
Sm 153 45 6,80E-10 3,06E-02 -1 2 2 20 0,002 0,05 1,91E-06
Ra 223 0 6,90E-06 0,00E+00 -1 2 2 20 0,000 0 0,00E+00
Y 90 200 1,70E-09 3,40E-01 -1 2 2 20 0,017 0,05 2,13E-05

0,000 De Belastingsfactor is kleiner dan 1
Alle handelingen zijn 'eenvoudig' en betreffen een waarde voor de verspreidingsparapemeter p van -1.

Er worden in de 'Algemene eisen voor een radionuclidenlaboratorium' 2 voorwaarden gesteld. Ten eerste dient per handeling de maximale activiteit onder de maximaal toegestane activiteit te zijn (X/Xmax < 1)
En ten tweede dient de (totale) belastingsfactor (B) van de werkruimte kleiner dan 1 te zijn.
Aan beide voorwaarden wordt voldaan



Bijlage 2.7 

Berekening maximale jaarlijkse lozing in lucht 
en toetsing aan de vergunde hoeveelheid luchtlozing
AL,i = Σ Ainkoop,i . 10-pi-4-si . CRL,i 

AL,i = maximale (theoretisch mogelijke) lozing van radionuclide i in een jaar in lucht, gecorrigeerd voor cumulatie in het milieu [Bq]
Ainkoop,i = hoeveelheid van radonuclide i dat in een jaar wordt gekocht voor een bepaalde handeling [Bq]
pi = parameter voor verspreidingskans van radionuclide i bij de beschouwde handeling
si = effectiviteitsparameter voor het filtersysteem voor radionuclide i s=0 handelingen geen filter/ ineffectief filter

CRL,i = correctiefactor voor lozingen in lucht voor de fysische halveringstijd van radionuclide i

radio handeling Ainkoop p s CRL AL Reinh Lmax

nuclide [Bq] [Bq] [Bq] [Reinh]
Tc 99m i.v. toedienen 1,56E+12 -1 0 1 1,56E+09 5,00E+10 3,12E-02
J 123 i.v. toedienen 1,04E+10 -1 0 1 1,04E+07 1,35E+10 7,66E-04
F 18 i.v. toedienen 6,24E+10 -1 0 1 6,24E+07 1,69E+10 3,68E-03
J 131 capsules 2,44E+10 -1 0 1 2,44E+07 1,35E+08 1,81E-01
Sm 153 i.v. toedienen 4,50E+10 -1 0 1 4,50E+07 1,59E+09 2,84E-02
Ra 223 i.v. toedienen 4,80E+08 -1 0 1 4,80E+05 1,15E+05 4,18E+00
Y 90 i.v. toedienen 4,00E+08 -1 0 1 4,00E+05 6,67E+08 6,00E-04

Maximale jaarlijkse emissie in lucht Lmax [Reinh] = 4,42

De verhouding is dus Lmax/LSN = 0,44

De afdeling NG (waar alle toedieningen plaats vinden) ligt op 75 m van de terreingrens. Dwz dat het toetsingsniveau LSN = 10 .

Berekening maximale jaarlijkse lozing in lucht
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Bijlage 2.8

Berekening maximale jaarlijkse lozing op het riool 
en toetsing aan WSN
AW,i = Σ Ainkoop,i . Zi . Vi . Wi . 10-si . RW,i

AW,i = maximale (theoretisch mogelijke) lozing van radionuclide i in een jaar in water, gecorrigeerd voor cumulatie in het milieu [Bq]
Ainkoop,i = hoeveelheid van radionuclide i dat in een jaar wordt gekocht voor een bepaalde handeling [Bq]
Zi = correctiefactor voor uitscheiding van patienten
Vi = correctiefactor voor kans op lozing op het riool
Wi = correctiefactor voor uitscheiding van proefdieren
si = effectiviteitsparameter voor filter- of tanksysteem voor radionuclide i
CRW,i = correctiefactor voor lozingen in water voor de fysische halveringstijd van radionuclide i

radio handeling Ainkoop Zi Vi Wi Si CRW,i AW,i Reing Wmax,i

nuclide [Bq] [Bq] [Reing]
Tc 99m diagnostiek 1,56E+12 0,5 0,1 1 0 0,001 7,80E+07 4,55E+10 1,72E-03
J 123 diagnostiek 1,04E+10 0,5 0,1 1 0 0,001 5,18E+05 4,76E+09 1,09E-04
J125 diagnostiek 4,00E+09 0,5 0 1 0 1 0,00E+00 6,67E+07 0,00E+00
F 18 diagnostiek 6,24E+10 0,5 0,1 1 0 0,001 3,12E+06 2,04E+10 1,53E-04
J 131 therapie 2,44E+10 0,5 0,1 1 0 0,1 1,22E+08 4,55E+07 2,68E+00
Sm 153 therapie 4,50E+10 0,5 0,1 1 0 0,001 2,25E+06 1,35E+09 1,67E-03
Ra 223 therapie 4,80E+08 0,5 0,1 1 0 0,1 2,40E+06 1,00E+07 2,40E-01
Y 90 therapie 4,00E+08 0,5 0,1 1 0 0,001 2,00E+04 3,70E+08 5,40E-05

Maximale jaarlijkse emissie in water Wmax [Reing] = 2,93

Volgens art. 10.3.1b Bbs mag er maximaal 10 Reing per jaar geloosd worden op het riool Wmax/10 = 0,29

Berekening maximale jaarlozing in water
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