Beschrijving van de organisatie ten behoeve van de stralingsbescherming in
het Slingeland Ziekenhuis te Doetinchem

0 Inleiding

In dit document wordt de organisatie ten behoeve van de stralingsbescherming in het
Slingeland Ziekenhuis beschreven. Dit organisaticonderdeel is vormgegeven volgens de
richtlijn “Verantwoordelijkheidsstructuur Stralingsbescherming” en tevens op de eisen
voortkomend uit de wettelijke regelgeving, voornamelijk vastgelegd in de Kernenergiewet en
het Besluit Basisveiligheidsnormen Stralingsbescherming (Bbs) 2018, inclusief onderliggende
Regelingen (Rbs) en Verordening. Met betrekking tot de toepassing van ioniserende straling
bij patiénten is ook de wet BIG relevant en dient het ziekenhuis een
kernenergiewetvergunning te hebben. Met de voorwaarden die hieruit voortvloeien is ook
rekening gehouden bij het vormgeven van dit organisatieonderdeel. Dit document volgt de
structuur uiteengezet in de “Handreiking voor het indienen van een vergunningsaanvraag voor
handelingen ingevolge artikel 15 onder a, 29 en 34 van de Kernenergiewet” versie 14 van de
ANVS van 1 oktober 2018.

1 Gegevens van het ziekenhuis en de locatie

De Stichting Slingeland Ziekenhuis is de offici€le rechtspersoon onder wiens
verantwoordelijkheid de handelingen met stralingsbronnen worden uitgevoerd. Het betreft
hier diagnostische en therapeutische handelingen met zowel ioniserende straling uitzendende
toestellen als met radioactieve open en ingekapselde bronnen. Het ziekenhuis beschikt over
een verzamelvergunning KEW voor het uitvoeren van deze handelingen.

De locatie waar verreweg de meeste handelingen plaatsvinden zijn de afdelingen Radiologie
en de afdeling Nucleaire Geneeskunde van het Slingeland ziekenhuis aan de Kemnaderallee te
Doetinchem. Op kleinere schaal worden er ook rontgenfoto’s en doorlichtingen uitgevoerd en
worden er radioactieve jodiumbronnetjes toegepast in de operatie kamers. En worden er
rontgenfoto’s en conebeam CT opnames gemaakt op de afdeling kaakchirurgie,
doorlichtingen op de afdeling Urologie en doorlichtingen met de mini c-boog op de afdeling
plastische chirurgie. Daarnaast worden er op nog kleinere schaal soms rontgenfoto’s gemaakt
op de Intensive Care of andere afdelingen elders in het ziekenhuis.

In het dossier (KEW-dossier) dat door de stralingsbeschermingsdeskundige (SBD) van het
ziekenhuis wordt bijgehouden zijn plattegronden opgenomen van de ligging van de genoemde
afdelingen en hun positie in het ziekenhuis en tot de terreingrens.

2 Gegevens over de toegepaste bronnen en handelingen

2.2.1 Handelingen met ioniserende straling uitzendende toestellen

Het ziekenhuis is volgens de vigerende KEW-vergunning gerechtigd om handelingen ten
behoeve van medische diagnostiek te verrichten met ioniserende straling uitzendende
toestellen met een omvang van maximaal 30 toestellen. Jaarlijks wordt in het jaarverslag van
de commissie Stralingshygiéne een overzicht gegeven van de in dat jaar gebruikte toestellen.
Het gaat in alle gevallen om rontgentoestellen gebruikmakend van een hoogspanning niet
hoger dan 150 kV.
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2.2.2 Handelingen met ingekapselde bronnen

Het Slingeland ziekenhuis beschikt over vier ingekapselde bronnen met een halveringstijd van
circa 280 dagen, met een activiteit van ongeveer 2, 7, 90 & 370 MBq (bij aanvang). Deze
bronnen worden gebruikt ten behoeve van kalibratie van de meetapparatuur of markeringen
tijdens opnames. De bronnen worden gemiddeld om de anderhalf jaar vervangen. Volgens de
vigerende KEW-vergunning is het Slingeland gerechtigd om, ten behoeve van ijk- en
referentiedoeleinden, ingekapselde bronnen voorhanden te hebben en toe te passen met een
activiteit van maximaal 740 MBq per bron en een gezamenlijke activiteit van 2000 MBq.
Daarnaast worden er ten behoeve van markeringen bij mammachirurgische procedures op
jaarbasis 150 — 200 jodium-125 bronnetjes gekocht. Deze bronnetjes zijn maximaal 10 MBq
per stuk en hebben een halveringstijd van circa 2 maanden. Jaarlijks mag het Slingeland
jodiumbronnetjes toepassen met een gezamenlijke activiteit van 4000 MBgq.

Jaarlijks wordt in het jaarverslag van de commissie Stralingshygiéne een overzicht gegeven
van de in dat jaar gebruikte ingekapselde bronnen.

Het Slingeland beschikt niet over zogenaamde hoogactieve bronnen.

Het Slingeland beschikt niet over radioactieve bronnen behorende tot de categorie 1, 2 of 3,
zoals gedefinieerd in de Regeling basisveiligheidsnormen Stralingsbescherming, bijlage 4.1.
In het KEW dossier is een overzicht opgenomen waarin te zien is dat de cumulatieve A/D
factor van alle vergunde radioactieve stoffen tezamen nog ruim onder de 1 blijft. Dit betekent
dat de beveiliging van de radioactieve stoffen van het Slingeland beperkt kan blijven tot de
reguliere zorgplicht opgelegd door de KEW vergunning. Extra beveiligingsmaatregelen zijn
daarom niet verplicht.

2.2.4 Handelingen met open bronnen

Verschillende radionucliden hebben een verschillende radiotoxiciteit, athankelijk van de
levensduur en de mogelijkheid te verdampen. De maat Radiotoxiciteitequivalent (Reinn)
verrekend deze factoren en geeft voor elk radionuclide aan hoe giftig (radiotoxisch) deze is.
Het Slingeland is volgens haar KEW-vergunning gerechtigd om maximaal 150 Reinn toe te
passen of voorhanden te hebben.

Het Slingeland heeft een vergunning voor het uitvoeren van Radiumtherapie. Eén spuit bevat
maximaal 8 MBq Radium-223. Hetgeen overeenkomt met 45,6 Reinn .

Daarnaast wordt Jodium-131 therapie toegepast bij circa 20 patiénten per jaar. Per patiént (1
capsule) komt dit overeen met een Rejnn van maximaal 12. Omdat het I-131 in een capsule zit
zal het normaliter niet kunnen verdampen en zal daardoor de toxiciteit (tgv inademing) dus
nul zijn. Ook wordt sporadisch Sm-153 therapie gegeven. Het voorradig hebben van 2
(maximale) doseringen Sm-153 correspondeert met een radiotoxiciteitequivalent van circa 6
Reinn. De radiotoxiciteitsequivalenten die corresponderen met het toepassen van de overige
open radiofarmaca (F-18, Tc-99m, I-123 & Y-90) zijn allen kleiner dan 1 per werkdag.

Handelingen die worden verricht met de radiofarmaca betreffen het voorhanden hebben, het
uitvoeren van ijk- en kalibratiemetingen, het toedienen van de injectiespuiten of capsules, het
begeleiden en scannen van de actieve patiénten en het opruimen en laten versterven van de
restanten.

2.2.7 Opslag

Opslag van radioactieve stoffen vindt plaats in de speciaal hiervoor bestemde bergplaatsen op
de afdeling Nucleaire Geneeskunde. Deze bergplaatsen (K.1.107 & B1.929) zijn voorzien van
afscherming zodanig dat er op geen enkel punt buiten de ruimte op 10 cm afstand van de
wand meer dan 1 microSv per uur kan worden gemeten. Het heeft correcte
waarschuwingssignalering, het is ontoegankelijk voor onbevoegden, het heeft een
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ventilatievoud van minimaal 3 maal per uur, een brandwerendheid van minimaal 1 uur, is
bekend bij de veiligheidsregio en is goed decontamineerbaar. Tijdelijk wordt afval van
toedieningen opgeborgen in afvalcontainers in de toedienruimtes. Deze containers worden
eens in de paar dagen geleegd in het uiteindelijke afvalvat in de versterfruimte (B1.107).

2.3 Afvoer en lozingen van radioactieve stoffen

De restanten van de gebruikte open radioactieve stoffen worden in de bergplaats bewaard
totdat ze zijn vervallen tot ruim onder de vrijgavenorm. Daarna worden ze met het reguliere
ziekenhuisafval afgevoerd.

In het KEW-dossier zijn berekeningen opgenomen waarin wordt aangetoond dat de maximale
(theoretisch mogelijke) jaarlijkse lozing in lucht en water (riolering) van radiofarmaca de
gestelde normen niet overschrijden.

2.4  Handelingen

In de risicoanalyses “Risicoanalyse blootstelling Radiologische toepassingen” en
“Risicoanalyse blootstelling Nucleair Geneeskundige toepassingen” zijn alle handelingen die
een mogelijke blootstelling tot gevolg kunnen hebben beschreven en voor allen is
doorgerekend wat de mogelijke blootstelling voor de medewerkers daarbij kan zijn.

2.5  Rechtvaardiging

Generieke rechtvaardiging

Alle handelingen met stralingsbronnen die binnen het Slingeland plaatsvinden zijn generiek
gerechtvaardigd, volgens nummers [.LA.2, [.B.5, I[1.A.1, I1.LA.2 & II.A.4 uit de tabel in Bijlage
2.1 A van de Regeling Basisveiligheidsnormen Stralingsbescherming (Rbs).

Specifieke rechtvaardiging

Het Slingeland is een regionaal ziekenhuis met standaard medische voorzieningen. In het
Slingeland worden algemeen aanvaarde medische stralingstoepassingen uitgevoerd (nucleaire
geneeskunde en radiodiagnostiek). In de nucleaire geneeskunde wordt waar mogelijk gewerkt
volgens de “Aanbevelingen Nucleaire Geneeskunde” van de Nederlandse Vereniging voor
Nucleaire Geneeskunde. In de radiodiagnostiek wordt waar mogelijk gewerkt volgens
regionale, landelijke of internationaal erkende behandelprotocollen.

Individuele rechtvaardiging

De rechtvaardigingen van individuele therapeutische verrichtingen wordt gedaan door de
nucleair geneeskundige in overleg met de patiént en voor zover van toepassing met diens
verwijzend arts. Daarbij wordt het beoogde therapeutisch effect afgewogen tegen de
eventuele risico’s. In geval van zwangerschap wordt bij de afweging bijzondere aandacht
geschonken aan de mogelijke risico’s voor het ongeboren kind. Elke aanvraag voor
diagnostiek met radiofarmaca wordt getoetst door de nucleair geneeskundige. Elke aanvraag
voor diagnostiek met rontgentoestellen wordt getoetst in relatie tot de daartoe geldende
medische protocollen.

2.6 Tijdsduur
Het Slingeland heeft een KEW vergunning voor onbepaalde tijd

3 Organisatie en deskundigheid

In de, per februari 2018 van kracht geworden wetgeving (Bbs) zijn functionarissen mbt de
stralingsbescherming benoemd. De stralingsbeschermingsdeskundige (SBD) en de
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toezichthoudend medewerker stralingsbescherming (TMS) zijn functionarissen met elk hun
eigen omschrijvingen van taken, verantwoordelijkheden, bevoegdheden,
deskundigheidsniveau en registratieverplichtingen. Daarnaast zijn er voor de stralingsarts en
de klinisch fysicus nieuwe omschrijvingen gegeven.

3.1 Stralingsbeschermingsdeskundige

In Bbs art. 5.4 is bepaald dat een ondernemer die handelingen uitvoert binnen het
controlestelsel en die beroepsmatige blootstelling of blootstelling van een lid van de
bevolking met zich mee kan brengen, zich moet laten bijstaan door een
stralingsbeschermingsdeskundige. De taken van deze SBD staan beschreven in Bbs art. 7.1
Voor een SBD geldt een verplichte registratie, volgens de eisen gesteld in Rbs, paragraaf
5.1.1. In het document Functiebeschrijvingen is de personele invulling van deze functie in het
Slingeland nader uitgewerkt.

3.2 Toezichthoudend Medewerker Stralingsbescherming

In Bbs art. 5.7 is bepaald dat een ondernemer handelingen met stralingsbronnen moet laten
uitvoeren door of onder toezicht van een toezichthoudend medewerker stralingsbescherming.
De taken van de TMS staan beschreven in Bbs art. 7.2

De vereiste deskundigheid van de TMS is toepassingsspecifiek volgens Bbs art 5.8 en Rbs art.
5.22

Het Slingeland heeft 3 TMS’ers. In het document Functiebeschrijvingen is de personele
invulling van deze functies in het Slingeland nader uitgewerkt.

3.3 Medisch deskundige

Een medisch deskundige is een arts, tandarts of andere zorgverlener die volgens art. 36 en 36a
van de wet BIG bevoegd is om klinische verantwoordelijkheid te dragen voor een individuele
medische blootstelling. De vereiste deskundigheid mbt stralingsbescherming voor medisch
deskundigen is toepassingsspecifiek en betreft het behalen van een diploma bij een door de
ANVS erkend opleidingsinstituut. "Oude” diploma’s van cursussen Stralingshygiéne (bv.
niveau 4M) behaald voor 6 februari 2018, blijven geldig.

3.4  Organisatie stralingshygiéne

In het Reglement van de commissie stralingshygiéne staan de taken, samenstelling en
werkwijze van de commissie beschreven. In het document “Functiebeschijvingen” staat de
stralingshygiénische organisatiestructuur van het Slingeland, inclusief de
functiebeschrijvingen van de diverse functionarissen beschreven. Het reglement van de
commissie, deze beschrijving van de organisatie Stralingshygi€ne en de functiebeschrijvingen
zijn via het documentbeheersysteem openbaar voor alle medewerkers van het ziekenhuis.

4. Gegevens over risico’s en maatregelen

4.1 Maatregelen gericht op de bescherming van medewerkers

Door middel van risicoanalyse en beoordeling volgens de wettelijke normen wordt vastgesteld
welke medewerkers als blootgestelde medewerkers dienen te worden aangemerkt en in welke
blootstellingcategorie zij dienen te worden ingedeeld. In het Slingeland zijn 3 (interventie-)
radiologen, 4 vaatchirurgen en 3 (pijn-) anesthesisten ingedeeld als categorie A blootgestelde
medewerker. In het jaarverslag van de commissie stralingshygiéne wordt altijd een overzicht
gegeven van alle blootgestelde medewerkers, inclusief de door hen in dat jaar ontvangen
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dosis. Alle persoonlijke beschermingsmiddelen (jassen e.d.) worden jaarlijks gecontroleerd op
hun afschermingswaarde (zie jaarverslag).

Het Slingeland ziekenhuis beschikt over een dosisregistratiesysteem; Qaelum. Dit
softwaresysteem logt van alle rontgenprocedures die in het ziekenhuis worden uitgevoerd alle
daarbij gebruikte instellingen en gegeven dosis (DAP) waarden. Deze gegevens dienen als
invoer voor de hierboven genoemde risicoanalyses. In het KEW dossier zijn risicoanalyses
opgenomen waaruit blijkt dat de blootstelling van alle medewerkers in het Slingeland
ruimschoots onder de voor hen gestelde wettelijke normen blijft.

Op basis van deze risicoanalyses zijn ruimtes waar handelingen met ioniserende straling
plaatsvinden, afthankelijk van de mogelijk op te lopen blootstelling aldaar, gecategoriseerd als
bewaakte of gecontroleerde ruimte, volgens artikel 7.7 van het Bbs.

4.2 Maatregelen gericht op het milieu

In het KEW dossier zijn plattegronden opgenomen waarop te zien is op welke locaties binnen
het Slingeland er handelingen plaatsvinden met ioniserende straling. Middels
risicoberekening, volgens Bijlage 10 van de ANV S-verordening basisveiligheidsnormen
stralingsbescherming, is aangetoond dat op geen enkel punt op de terreingrens de
multifunctionele individuele dosis boven het secundair niveau uitstijgt. Een nadere analyse is
om die reden niet nodig. Dit betreft de mogelijke blootstelling aan externe straling, ofwel
gammastraling. Daarnaast is aangetoond dat een lid van de bevolking, dan wel een niet
blootgestelde medewerker op geen enkel toegankelijk punt in het ziekenhuis een jaardosis
hoger dan 1 mSv kan oplopen.

Voor wat betreft de lozing van radioactieve stoffen op het riool, als in de lucht (verdamping)
is in de risicoanalyse aangetoond dat ook deze waarden voor het Slingeland onder het
secundair niveau blijven. En dat dus ook daarvoor een nadere analyse niet nodig is.

In principe geldt voor alle personen die zich in het ziekenhuis bevinden en die niet worden
aangemerkt als blootgestelde werknemer, dat hun veiligheid moet voldoen aan de eisen voor
elk individueel lid van de bevolking. Dat geldt zowel voor de blootstellingslimiet die voor hen
van toepassing is (minder dan 1 mSv effectieve dosis per jaar) als voor de te nemen
maatregelen. Dus er is voor wat betreft de interne regelgeving geen verschil tussen een
werknemer in het Slingeland en een andere werker of bezoeker.

4.3 Maatregelen gericht op patiénten

De bescherming van patiénten kent een drietal kenmerken: medische deskundigheid en
verantwoordelijkheid, borging van de kwaliteitseisen en optimalisatie.

In het KEW dossier (jaarverslag) is een overzicht opgenomen van alle specialisten die hun
bevoegdheid hebben aangetoond, welke nodig is om als medisch deskundige de
verantwoordelijkheid te mogen dragen voor het uitvoeren van medische handelingen
gebruikmakend van ioniserende straling. Daarnaast wordt in het KEW dossier bijgehouden
hoe en wanneer alle modaliteiten mbt ioniserende straling worden onderhouden. Optimalisatie
van de gebruikte instellingen vindt (op basis van de resultaten van de periodieke
kwaliteitsmetingen en overleggen) plaats door overleg tussen de klinisch fysische groep, de
radiologisch laboranten en de onderhoudsfirma’s. De meetrapportages van het onderhoud
worden inhoudelijk beoordeeld door de klinisch fysicus/klinisch fysisch medewerker.

Door analyse van de gegevens uit het dosisregistratiesysteem is er zicht op de dosiswaarden
van alle rontgenprocedures, kan er onderling vergeleken worden (benchmarking of vergelijk
met DRN waarden) en zodanig kunnen de protocollen worden geoptimaliseerd.
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