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« Energiseminarium med inriktning pa
krematorieverksamheten 8-9 november 2018

 Tammerfors 8 — 10 september 2021

— ”Kyrkogarden som kulturbarare och dess
betydelse for miljon”

SWSveriges kyrkogards- och krematorieforbund
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Stralsdakerhet inom manga omraden

Grafik: Solveig
Hellmark



Nuklearmedicin
® (undersokningar
cﬁj och behandlingar)
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Sven-Ola Hietala

Katrine Ahlstrém Riklund
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Stralbehandling (extern eller brachyterapi)

Needle, delivering
seeds Info prostate

Cathetet in urethra

Template to ald accurate

Ultrasound probe in rectum

fot needle o‘:idmo placement of the needles
dolivering the seeds
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Slutna stralkallor som
radioaktiva fron

(prostatabehandling med stralkallor)

Prostate

2018-10-26



Halveringstid

Aktivitet (| Becguerel)
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Vanliga isotoper inom nuklearmedicin

Jod-isotop vid undersokning och behandling av skoldkorteln (tyreoidea), Tc-99m for
bildtagning med gammakamera och F-18 for bildtagning med PET-kamera. Man ger
radioaktivt jod vid behandling av skoldkorteln pga att skoldkorteln anvander sig av jod for
produktion av hormon och tar darfor upp jodet. For jod behdvs ingen bararsubstans.

Isotop T% Straltyp Anvandning

F-18 1h 50min positron bildtagning
Tc-99m 6 timmar  fotoner bildtagning

1-131 8 dygn elektroner terapi

fotoner bildtagning



Seeds I-125

 Halveringstid 60 dagar

» Straltyp: rontgen och gamma

* Energier: 22 — 36 keV

» Aktivitet 0.415 — 0.450 mCi/frG

Titankapsel Ni, Cu och I-

==y
|
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* De vantigaste radioaktivz isctorerna {Cr benardlnz av
prostatacancer med permanenta implantat ar jod-125 och
palladium-103

Energi 28keV 21keV
Halveringstid 60d 17d
Ordinationsdo ~145Gy ~120Gy
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Kliniker dar brachyterapi med fron
utfors

e Sodersjukhuset i Stockholm
e Jonkoping (Lanssjukhuset Ryhov)
e Lunds Universitetssjukhus
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STRALNINGSRISK

permmment brachyiemapi vid behandling av prostatacancer. Detm innebar aft
patientens prosiata innehaller en mansd (ca 50-100 =f) adicaktiva isotoper av
Palladiom 103 altematier Jod 125 Diess tferapeumticka str@iningsverkan ar 3
mérader (Palladiony) respekiive © mamader (Jod), vilkst immebdr att poen 3
altermativt @ manader efier ovan angiven implantationsdatum bér beakta dera
vid operation i ukomradet, vid ehdukton ach kremenins sller liknands.

Vid fragor kontakta Per Nodbrant, sukhusSrsiker sller Brono Larsson, urolog,
Lanssyoktmset Byhow, felefon: 036-32 10 00.

Avdelningen {or Sjukhusfsik, LANSSIUEHUSET RYHOY

METODRESERIVNING Metodamsy arig Jakob Eriksson

Permanent, inlerstilieD implantao av (Godkaad 1EDG19

prostaia med radioaktivt 1125

ilogs 7: Patienli fj LT 5 Gada i1
Patientinformation

Pabiem: . . . N . . Personnr:

Implanisiscasdag

Striimngsintenaiel pd | mees . _ pSvh

[ ear bifvit hebemdlad med jod- 125, i form av risgrimssior, mdiosktiva, meidllxks
fron implazicrade i prostata. Det radioektea 3mnel stznner kvar | prostatan men
radiakirvitelen aviar penom radicakend senderfall (hatveringstid 60 dyp). Aven om
siriinregenivieme Brvlldipl 13ge, kommer du aif besirdly minniskor i din sdrhet odh
det 3 dif ansvar a6 vara forakog | kontzkies med ssbinga, vEsaer, arbeiskamraier och
allmézhal

Den huvsdsaklizs fSrsikighe <iipinde s & a8 wsderde 2 (rda minsderno efier
mmplantziet inte |3sgvenipt befinne sig nim o 1 m) anda m3ssiskor. Bam b kinh pae
fiir sirining n vim na. Personer Sidre &n 60 & 10per mimdre rsk o i skaded o
srilamgen fim dig och for personer i dessa Bdrar 8 det mindre vikSgt all vara
frxikiiz, Du bebiiver mie sova ensam, dock 3rdef mie Gildet &5 usder do 7 fonda
mciradersa wova 1 sammae sEng somm bam g 15 brjeBer grovide kvimmor, of heller a2 18a
demn sitte i el knd. Spadhers bir skiias av adgon annen

Nigol ensaka frd® kan uisndres | unmen oller sidese Sckan. Armvind emdesd on
spoiningsbar inaketl under de frsia tvll veckoma. Al (tin smiag bl veckor e fier

e band e s ook asv sd kosdiom i v ménader dinefer f5r aE mmska riskes 20 din
periner

(O dw hittar ngol fril, txinke upp diel med fingrama wian amvind sxempehis en shed
clier pncett o o 13gpa det i en burk med lock. Forvara burkes pd en plats pd ovstisd
frin mamekor. Ta kontzkt med sjukhusfaker enligt nedas

(gt .

Sjukbusfysiker

Onbcdcpkliniken
Avdeiningen for sjukhesfrak
| Snssjukmuse Byhos

- 242 X 20



Patientinformation JOD 125

e BoOr inte lata barn sitta i knat de forsta sex man.
 Inte sova | samma sang som gravida kvinnor.

« Ansvarig lakare, sjukhusfysiker och patolog ska
samverka nar person med seedsimplantat avlidit

(inom tva ar efter ingrepp).

Tabell 1. Rekommenderade hogsta aktivitetsnivder (MBq) hos patient

13lI 32P 90Y
Obduktion utan stralskyddsatgérder 600 400 200
Kremering utan stralskyddsatgérder 1 200 400 1200

Smﬁw'ﬁgm‘ kvwkopdrds- och krematoriefirbund



LUNDS

UNIVERSITET

Kremering av avlidna som ar
radioaktiva

KARL OSTLUND, LUNDS UNIVERSITET
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UNIVERSITET

Resultat —kremering av radioaktiv
“person”

THERESE GEBER-BERGSTRAND & KARL OSTLUND
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Resultat Teknesium (°°Tc™)

Ingenting syns ur skorstenen

Ingenting kunde hittas i luftprovtagaren
20% av radioaktiviteten sitter i askan

40% aterfanns i det utmatade aktiva kolet

| efterféljande utmatning aterfanns inget i det
aktiva kolet

30% sitter kvar i innanmatet av filtret
Resterande 10% sitter troligen kvar i ugnen
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Resultat JOD 131 (131l)

Spar av jod kan ses vid skorstenen i slutet av
matserien (efter skakning av filter och
utmatning av aktivt kol)

Ingenting kunde hittas i luftprovtagaren
1% (drygt) av radioaktiviteten sitter i askan
13% sitter i det utmatade aktiva kolet

Mer an halften sitter kvar i filterinnanmatet
(dvs runt 15%)

30-40% sitter kvar i ugnen efter rakning ARG

UNIVERSITY




Vara tankar

De bada radionukliderna beter sig inte lika

— Hur ar det for andra nuklider som anvands
inom varden?

Inandning av kontaminerad aska (jod) kan ge
en 15-del av 1mSv “kakan”

Filtermassa/aska som hamnar i mat/dryck kan
ge mSv-doser vid ett tillfalle

Haveri under kremering dar rok gar ut |

okalen kan ge betydligt hogre doser om man 3%

nanterar situationen utan vetskap om
. . LUND

radioaktiviteten UNIvERSITY




Vara tankar

* Vid byte av filtertunna: andningsskydd,
skyddsoverall inklusive handskar och
skoskydd. Torkning av golv och ytor efter
utfort byte (aven skyddskladsel)

e Service av ugn (tex. murverk och filterbyte)
direkt efter en JOD-kremering skulle kunna ge
doser dver 1mSv

* Spridning av aska ar inte att rekommendera
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Mauricio Alvarez
Inspektor

Medicinska bestralningar

2018-10-26



SSM:s slutsats

SSM bedomer att kremering kan ske
vanligtvis utan nagra stralskyddsatgarder.
Straldoserna som arbetstagare pa
krematorium kan utsattas for ar
forsumbara bade nar det galler 6ppna och
slutna stralkallor. | enstaka fall, nar en
patient som nyligen behandlads med |-125
sedds avlider, bor sjukhusfysiker kontaktas.
Detta scenario kan dock betraktas som en
sallsynt handelse.

2018-10-26



Fragor vi vill rata ut!

* Finns det nagra forhojda risker om nagon avlider
?for tidigt”?

 Var finns denna risk? Kistlaggning, transport,
kremering, askhantering och ugnservice?

« Hur nar information om radioaktiva personer de
som hanterar de avlidna? Aktuella sjukhus ser
Over detta I dagslaget!

« Hur vanligt forekommande ar JOD 1257
« Vad kan vi pa SKKF genomféra for atgarder?

Sm&wﬁgw kyvkogdrds- och krematoriefivhund



