U¢inky ionizujiciho zédreni

U¢inky ionizujiciho zafeni jsou bud deterministické - vzniknou vzdy, kdyz je pfekrocen jejich prah, nebo
stochastické - s davkou ionizujiciho zareni se zvysuje pravdépodobnost, Ze se Ucinky projevi.

Deterministické ucinky ionizujiciho zareni

Jednd se o biologické Ucinky ionizujiciho zareni, které se projevuji po prekroceni tzv. prahové ddvky. Ta neni u
véech organ( stejna, nachylnost bunék k poskozeni zafenim popisuje pojem radiosenzitivita. Dalsi Gcinky
ionizujiciho zareni se nazyvaji stochastické (zplsobujici nddorovd onemocnéni, nebo dédi¢né genetické zmény), pro
které prahové dévka neexistuje, i kdyZ jejich riziko téZ progresivné stoupéa s davkou.!!

Charakteristika deterministickych uéinka

Charakteristické Gcinky jsou prahové, jisté a nendhodné. Vznikaji po expozici prahové davky pro urcitou tkan.
Krivka zavislosti odpovédi na ddvce ma sigmoidni tvar, takze pravdépodobnost vzniku postizeni se zvysujici davkou
vyrazneé stoupa. Projevy poskozeni vznikaji kratce po obdrzeni prahové davky (tzv. ¢asné Gcinky). Vyjimku tvori
radia¢ni katarakta a chronickd radiodermatitida, které se vyviji po opakované davce zareni. Nejcitlivéjsi na ionizujici
zareni jsou kmenové bunky, lymfatickd tkdn, kostni dren, epitel stfeva a muzsky pohlavni epitel.

Klinické korelaty

Mezi onemocnéni souvisejici s deterministickymi Gcinky ionizujiciho zareni patfi akutni radiacni syndrom, radia¢ni
dermatitida, radiacni katarakta, poruchy fertility a poSkozeni zarodku a plodu.

Akutni radiacni syndrom (nemoc z ozareni)

Vznikd po celotélovém, jednordzovém ozareni davkou vice nez 1 Gy (rtg, gama, neutronové).
Klinicky obraz se projevuje ve Ctyrech fazich:

1. stadium ¢éasnych prodromalnich pFiznaka - vysledek aktivace regula¢nich
mechanismU (autonomni systém), hlavni pfiznak je zvraceni, pak nechutenstvi, nauzea,
salivace, prijem, apatie, poceni, cefalea, hypotenze;

2. stadium bezpFiznakové - ustoupeni klinickych symptom;

3. stadium manifestace onemocnéni (kritické stadium);

4. stadium rekonvalescence. Mezinarodni symbol
pro radioaktivitu

Obecné plati, Ze ¢im je davka vyssi, tim se faze stridaji rychleji (kromé stadia
rekonvalescence, které se v pripadé preziti prodluzuje).

Formy nemoci z ozareni

= Lehka forma nemoci z ozareni

Lehka forma nastavéd po davce 1-2 Gy. Prodromy za 3 hodiny ¢i pozdéji, doba latence trvad 20-30 dni. Pfichdzi
celkova Unava, slabost, rekonvalescence trva nékolik tydnd. Dochazi k poklesu leukocytd a trombocytl v periferni
krvi

= Hematologicka (dfenova) forma
Drefiova forma nastava po davce 2-6 Gy. Dochazi k vyznamnému poklesu prekurzord krevnich bunék. Jeji prbéh
je stredné tézky az tézky. Casné prodromy (1-3 h po expozici). Latence je v rozmezi 7-28 dni. Vznika tézsi
lymfopenie, vyznamnd granulocytopenie a trombocytopenie. Kritické stadium prichazi pokud se dostavi vysoka
horecka, infekce, sepse nebo krvaceni. Dokonce se mlize se rozvinout radia¢ni pneumonitida.

= GIT forma

GIT forma nastava po davce 6-10 a vice Gy. Jeji pribéh je velmi tézky az smrtelny. Dochézi k nekréze bunék
stfevni vystelky. Dostavuji se ¢asné priznaky do 30 minut po expozici (zvraceni, tézky prljem, alterace védomi).
Objevuje se velmi tézka lymfopenie. Kritické staddium se projevuje vysokymi horec¢kami, tézkymi prijmy, krvacivymi
projevy, zvracenim, hematemézou, rozvratem vnitfniho prostredi, zavratémi, hypotenzi.

= Neuropsychicka forma

Neuropsychicka forma nastava po davkach 30-50 Gy. Jeji pribéh je smrtelny, ¢asné symptomy do 10 minut,
bezpriznakové obdobi chybi. Dominuje edém mozku, srde¢ni selhani. Smrt se dostavi do nékolika hodin.

Vysetiovaci metody
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Déla se krevni obraz, kde nejdfiv klesaji lymfocyty (1-2 Gy - pokles 0 50 % za 48 h). Neutrofily zpoc¢atku stoupnou,
pak klesaji. Cytogenetickad analyza chromozomalnich aberaci v lymfocytech z krve.

Lécba

= Lehké formy - sledujeme, |é¢ba symptomaticka.
= Tézsi formy - profylaxe - ATB, antimykotika, antivirotika.
= Neuropsychicka forma - paliativni |éCba.

[ Podrobnéjsi informace naleznete na strdnce Nemoc z ozarent.
Radiac¢ni dermatitida

Akutni radia¢ni dermatitida

Po jednorazovém lokalnim (i celotélovém) ozareni, nebo kontaminaci k(ize beta zarici. Velikost davky je asi 3-
9 Gy. Nejcitlivéjsi je klize vpredu na krku, v loketni a podkolenni jamce.

Klinicky obraz

Objevuje se prechodny ¢asny erytém - po lokdlnim ozareni vznikd vlivem
uvolnéni histaminu otok kéze (po davkach 3-80 Gy).

1. radiac¢ni dermatitis I. stupné (erytematézni) - davky 3-10 Gy
= erytém - zdnétlivy exsudat v koriu, pfechodné vypadavani viasl a
ochlupeni (nad 6 Gy je epilace trvald).
2. radiac¢ni dermatitis Il. stupné (deskvamativni) - po 12-25 Gy
= vznikd ¢asny erytém, po 2-3 tydnech latence se objevi puchyre, prida
se obvykle infekce, zacne mokvani;
= pbé&hem nésledujicich tydnl se pokozka obnovuje.
3. radiacni dermatitis Ill. stupné (nekrotickd forma) - ddvky nad 30 Gy,
postihuji hlubsi vrstvy
= vznikaji cévni zmény, nekrdzy, viedy, dlouho se hoji, nova klze je
atroficka.

Ruce postizeného rentgenologa
(zac¢atek 20.stoleti)

Lécba je v rukou profesionalni dermatologie a plastické chirurgie (popaleninova klinika Vinohrady)
Chronicka radiac¢ni dermatitida

Vznika po opakovanych zevnich expozicich, kdy celkova lokdIni ddvka dosdhne 30-50 Gy. Drive to bylo ¢asté
u rentgenologl na rukou.

Klinicky obraz

1. forma atroficka - klze sucha, tenkd, hladkd, bez ochlupeni, ¢etné teleangiektazie, nehty lomivé.
2. forma hypertroficka - klize hyperpigmentovand, zhrubéld, loziska hyperkeratdézy (mohou z nich vznikat
nadory - hlavné spinaliom).

Dalsi postizeni
= Radiacni katarakta

Vznikd po jednordzové expozici dadvkou 1,5-2 Gy, doba latence je min. 6 mésicu. Klinicky zdvazny zakal se
vyviji nékolik let nebo po opakované expozice oka. Typicky pritomny teckovité nebo sitovité opacity na zadnim
pélu Cocky.

= Poruchy fertility
Muzi jsou k zareni vnimaveéjsi - prechodna oligospermie uz po davkach 0,1-0,3 Gy. Davka nad 3 Gy mUze
vést uz k trvalé aspermii a pokles nastdvéd az po 6-8 tydnech po expozici. Diagnostika spociva ve vySetreni
spermiogramu. U Zen stoupd vnimavost vékem, davky nad 3 Gy zpUsobi sterilitu, vznika pak predcasné
klimakterium.

= Ucinky v téhotenstvi

Ozéreni v obdobi prvnich dvou tydnl vede k ¢asnému abortu nebo naopak dité prezije a je zcela zdravé (bud
vSechno nebo nic). 4.-8. tyden je obdobi organogeneze, kdy mohou vznikat malformace (kritickd davka je
50mGy). 8.-15. tyden je vyhrazen pro zrani CNS. V tomto obdobi dochazi po ozareni ke snizeni inteligence,
mentalni retardaci (prahova davka je 120-200 mSv).

{2 Podrobnéjsi informace naleznete na strankach Teratogeny, Vrozené vady.

Stochastické ucinky ionizujiciho zareni
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Stochastické ucinky ionizujiciho zareni jsou takové Gcinky, o kterych nevime s jistotou, Ze se po ozareni
projevi, projevuji se pouze s urcitou pravdépodobnosti. Patii sem zvySeni rizika nadorovych a dédi¢nych
onemocnéni. U davek ionizujiho zareni pod 100 mSv je zavislost pridatného rizika ne zcela jasna (predpokladaji se
rézné pravdépodobnosti modely zvyceni rizika - linearni, linedrné-kvadraticky, prahovy, model zvyseného rizika),
od davek nad 100 mSv je zvy$eni rizika linedrné zavislé na davce. [?!

Pridatné riziko nadorovych onemocnéni

Od davek presahujicich 100 mSv se linearné zvysuje riziko fatdIni rakoviny. Nominalni koeficient vzniku fataini
rakoviny je b - 102Sv L. Tento koeficient je v8ak zavisly na pohlavi a véku. [2!

Pridatné riziko dédi¢nych onemocnéni

Nepodarilo se prokazat pridatné riziko na u prvni generace potomkd. Avsak metodologie provadénych studii mze
byt chybnd, proto vyzkum stéle probiha. [?]

Odkazy
Souvisejici ¢clanky

= |onizujici zareni
= Radioterapie

Externi odkazy
= European Society of Radiology (https://www.myesr.org/article/1792)
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