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Diferenciace radiologickych asistentii v jednotlivych oborech

(RTG, NUM, RTO)

Abstrakt

Bakalafska prace je rozdélena na teoretickou a praktickou ¢ast. Teoreticka ¢ast pojednava
o specificich prace na jednotlivych oddélenich, mezi néz patii radiodiagnostika, nuklearni

medicina a radioterapie.

Cela prace je doplnéna jak vlastni fotodokumentaci, tak i z vefejnych informacnich
zdroji. Objevuje se zde stru¢na historie radiologie. Uvedla jsem zde nejdulezité;si
osobnosti tohoto oboru a jejich vynalezy. Dale jsem do prace vlozila tabulky a grafy

z Ustavu zdravotnickych informaci a statistiky CR a porovnala je se svymi vysledky.

V praktické Casti jsem se zaméfila na vytvoreni dotaznikd pro 1ékafe a radiologické
asistenty. Tyto dotazniky byly uréeny pro zaméstnance obord RTG, NUM a RTO.
Pro lékate bylo ptipraveno 12 otazek a pro radiologické asistenty 14 otazek. Respondenti
odpovidali formou zaskrtnuti jedné ¢i vice odpovédi. Objevuji se zde i otazky, kde
se odpovéd musi uvadet psanou formou. Poté byly shroméazdéné vysledky roztiidény
do jednotlivych kategorii podle oboru. Nasledné¢ jsem vysledna data prevedla
do piehledné grafické podoby. Na konci praktické ¢asti jsem zjisténa data okomentovala

a pfidala vlastni nazory a postiehy.

Sbér informaci probihal formou rozdani dotazniki do jednotlivych nemocnic po celé
Ceské republice jak osobng, tak elektronicky. Vysledky mi poté byly doru¢ovany postou,

pro jiné jsem musela dojet osobné&. ZaleZelo na ochoté konkrétni nemocnice.

Prace bude slouzit pro studijni ucely a ke zvySeni informovanosti vysokosSkolskych

studentt i odborné vetejnosti.
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Differentiation of radiological assistants in particular branches

(X-ray, Nuclear medicine, Radiotherapy)

Abstract

Bachelor thesis is divided into theoretical and practical part. The theoretical part
Is about the details of the work of the departments, which include x-ray, nuclear medicine

and radiotherapy.

The entire work is supplemented by my own photographs, as well as photographs
from public information sources. There is also a brief history of radiology. | also stated
the most important personalities of this scope and their inventions. Next, | put in the work
tables and charts from the Institute of Health Information and Statistics of the Czech

Republic and compared them with my results.

In the practical section, | focused on creating questionnaires for doctors and radiology
assistants. These questionnaires were designed for employees of branches RTG, NUM
and RTO. For physicians was prepared 12 questions and for radiological assistants
14 questions. Respondents answered in the form of a check mark one or more responses.
There are also questions, where the answer must be indicated in written form. Then were
the collected results sorted into the different categories according to the scope. Then
| transferred the resulting data in a graphical form. At the end of the practical part
I commented on the data and added my own opinions and insights.

The survey was carried out in the form of personally or electronic distributing
the questionnaires to individual hospitals throughout the Czech Republic. The results
were then delivered to me by a mail or | had to go for them into concrete hospitals

personally. 1t depended on the willingness of a particular hospital.

The work will be used for educational purposes and to raise awareness among university

students and professional public.
Key words

Differentiation; Radiology; Radio Diagnostics; Nuclear Medicine; Radiotherapy
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Uvod

V soucasné dobé modernich technologii patfi radiologie k nejvice se rozvijejicim
zdravotnickym nelékatfskym oborim. O tento perspektivni obor se zajima stale vice
zdravotnikii, avSak vétSina znich nakonec své védomosti uplatni v zahranici,

a proto je v Ceské republice velky nedostatek radiologickych asistenttl.

Moderni Zivotni styl zptisobuje mnoho chorob, kde je 1é¢ba radiologii sté€Zejni. Pro mnoho
lidi znamena nad¢ji na uzdraveni, v mnohych ptipadech dokonce i na pieziti. Bohuzel
je o tomto oboru stale nizka informovanost mezi populaci. Neinformovanost zptisobuje

strach z neznamého a mnoho lidi proto 1é¢bu nakonec nepodstoupi.

Cilem této bakalarské prace je popsat rozdilnost prace radiologickych asistentli
na jednotlivych oddélenich (narocnost, ptistroje, psychickd narocnost). Dale porovnat

pracovni dobu, vyznam prace, napli prace a strukturu zaméstnanct dle pohlavi.

vvvvvv

osobnosti tohoto oboru. Charakterizuji radiologického asistenta a jeho uplatnéni v praxi.
Definuji zakladni principy radiodiagnostiky, nuklearni mediciny a radioterapie.
Pfedstavim radiologickou pfistrojovou techniku pouzivanou ve zdravotnickych

zafizenich.

Sbér dat pro praktickou cast probihal formou dotaznikového Setfeni v nemocnicich

po celé Ceské republice.

V praktické Casti predstavim pomoci grafi a tabulek vysledky Setfeni rozdélené podle
cilové skupiny (radiologicti asistenti, 1ékati). Tyto vysledky jsou nésledné porovnany

s oficidlnimi daty z Ustavu zdravotnickych informaci a statistiky CR.

Zpracovanim této bakalarské prace bych chtéla ptiblizit obor radiologie Siroké vefejnosti

a pokusit se tak odstranit jejich ptedsudky.



1 Teoreticka ¢ast

1.1 Historie radiologie

Zateni X neboli zafeni rentgenové objevil némecky fyzik Wilhelm Conrad Rontgen, ktery
se narodil dne 27. bfezna 1845 v Lennepu (Prusko) a zemfel 10. inora 1923 v Mnichové
(Némecko).

Diky své vzdélanosti nalezZl W.K. Rontgen uplatnéni hned na nékolika pracovnich
pozicich. Studoval institut pro stavbu strojii v Ziirichu a na kratkou dobu se objevil

I na univerzité¢ ve Wiirzburgu, kde pusobil jako asistent.

K objeveni zafeni doSlo dne 8. listopadu 1895 na ustavu fyziky ve Wiirzburgu

pti pokusech s katodovymi trubicemi.

V rozsahu 9 stran pan Rontgen zvetejnil sviij novy objev ve zpravé pod nazvem "O novém
druhu zafeni". Prvni pfednasku o novém zatfeni mél v lednu roku 1896 v Berliné. Cisaiska

komise zhodnotila jeho objev jako velice Gspésny.

Dale bylo navrhnuto pojmenovani nezndmého zéateni X po jeho objeviteli. Prvni
Nobelovu cenu za fyziku dostal v roce 1901 za objeveni rentgenového zatfeni. Da se fici,
Zze svym objevem pomohl celému lidstvu, protoze pfinesl obrovsky pokrok jak

v medicing, tak ale i také v primyslu.
Objev W K. Rontgena by se dal pfirovnat k objeveni penicilinu lordem Flemingem.

Konec 1. svétové valky pfinesl dal§i vyznamné informace. Naptiklad zjisténi vinové
delky a rychlosti zafeni X, ktera se totoZni s rychlosti svétla. Zdroj zafeni, ktery pouZzival
Rontgen, byl vyménén za vakuovou rentgenku se Zhavicim vlaknem. Mezi dalsi
podstatné soucasti patfily naptiklad: zesilovaci folie, oboustrann¢ polévané filmy,

transformator, ¢arové ohnisko, Buckyho sekundarni clona aj.

Konec 1. svétové valky pfinesl také stanoveni pravidel riznych vySetfeni, coz je velice

dilezité.



V obdobi mezi 1. a 2. svétovou valkou byla vytvofena i rotacni anoda rentgenky, jeji kryt
a vzduchové chlazeni, dale mechanismus pohybu sekundarni clony a v neposledni fadé

i objeveni klasické tomografie (Chudacek, 1993).

Konec 2. svétové valky pro zménu ptinesl objev zesilovace RTG obrazu, vyvolavaci

a expozi¢ni automaty.

Mezi dalsi velmi slavny objev patii samoziejme i vypocetni tomografie (neboli CT). Jeji

teoretické znalosti sepsal a poté vefejné publikoval v roce 1963 Allan McLeod Cormack.

Allan McLeod Cormack a Anglican Godfrey Newbold Hounsfield patii téZ mezi
vyznamné osobnosti, které jsou zapsané do historie pokroku v mediciné. Oba dva totiz
v roce 1979 ziskali Nobelovu cenu za fyziologii a I¢kafstvi za zkonstruovani vypocetni

tomografie. Témét ve stejnou dobu byla zavedena i digitalni subtrakéni angiografie.

Oproti zafeni X se ultrazvuk v mediciné prosazoval mnohem pomaleji. Prvni zminky
0 ultrazvuku jsou teprve z konce 19. stoleti. V praxi se uzival ultrazvuk zejména
Vv technice, napf. pfi zjiStovani ledovcii, ponorek apod. Vysetfeni UZ zavedl rusky védec
Sokolov vroce 1929. UZ technika se objevila nejprve pie 2. svétovou valkou,
ato v terapii. Ocekavané vysledky vSak nedosahovaly zdarného ocekavani. Ultrazvuk
nalezl uplatnéni predev§im v A modu. Podil mél i rozvoj dopplerovské techniky. B a M

mod se dostaly do popiedi az pozdéji, a to v 60. a 70. letech.

Pan F. Bloch a E. Purcell objevili magnetickou rezonanci, a to roku 1946. Prvné byla
magnetickd rezonance pouzita pii anatomickych strukturdch mysi vroce 1973
P. Lauterburem. Zobrazeni organt zivého ¢lovéka se zacalo vyuzivat od roku 1980, kdy
byla zafizeni i1 tovarné vyrdbéna. Vyvoj pfistrojové techniky neustdle pokracuje
(Chudacek, 1993).
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1.2 Radiologicky asistent

Bakalatsky obor radiologicky asistent se fadi mezi nelékarské zdravotnické obory. Patii
do programu Specializace ve zdravotnictvi. Na v§ech vysokych §kolach se snazi ptipravit
budouci vysokoskolsky kvalifikované zdravotnické pracovniky k opravnéni rozumét
a nasledné pracovat s moderni piistrojovou technikou. Absolvent tohoto oboru se stane

samostatnym odbornym pracovnikem.

Studenti se jak teoretickym, tak predevSim praktickym zplisobem uci zobrazovacim
a ozafovacim postupum a aplikaci ionizujiciho zafeni. Student ziska znalosti jak
z medicinskych obord, tak z oboru matematiky, fyziky, spole¢enskych véd a ostatnich

souvisejicich oboru (© 1996 — 2016, Masarykova univerzita).
Obor Radiologicky asistent je uréen pouze pro absolventy stfednich Skol s maturitou.

Obor je zakonCen obhajobou bakalafské prace, statni zavérecnou zkouskou a udélenim
akademického titulu Bakalar (Bc.). Kromé diplomu z vysoké Skoly, obdrzi absolventi
I tzv. Dip. Supp., ktery jim umozni vykonavat povolani v zemich EU. V soucasné dobg,
kdy se zdravotnictvi neustale rozviji, je tento obor stale zZddang&j$im (© CVUT v Praze -

FBMI).

1.2.1 Uplatnéni absolventa

Pomérné dulezité je ndsledné rozhodnuti absolventa vysoké Skoly, kterému z moznych

odvétvi uplatnéni ve zdravotnickych zatizenich da pfednost.

Absolvent oboru Radiologicky asistent nachazi uplatnéni v ambulantni i lGZkové ¢asti
zdravotnickych zafizenich. Zaméstnan muize byt na nékterém z oddéleni
radiodiagnostiky, dale pak na oddéleni nukledrni mediciny a v neposledni tadé

i na oddéleni radioterapie.

Dale prichazi v potaz i veterinarni chirurgie, véda a vyzkum (Copyright © 2013 — 2016

JihoCeska univerzita v Ceskych Bud&jovicich, Zdravotné socialni fakulta).
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1.3 Radiodiagnostika (RTG)

1.3.1 Skiagrafie

Skiagrafie je diagnostickou metodou vyuzivajici rentgenové zaieni, urcena pro zobrazeni
tvrdych i mekkych lidskych tkdni. Vysledny obraz je zapisovan na citlivy material,
kterym je rentgenovy film ¢i detekéni systém pfistroje. Ze zachyceného obrazu poté
muzeme ohodnotit vnitini stavbu ¢i poskozeni vySetfovaného organu nebo struktury. Tato
metoda se pouzivaji nejcastéji k vysSetieni kosti, zubli a kloubli. Lze vSak prohlédnout
i m&kké tkang jako jsou napiiklad svaly ¢i plice. Patii mezi jednu z nejéastéjSich metod

U vétSiny onemocnénti.

Technika snimkovani

Z diivodu dvojrozmérnosti obrazu byvaji pouzity nejcastéji dvé projekce, a to projekce
pfedozadni (anteroposterior) a bo¢ni. Diky témto projekcim muzeme tak lépe zjistit
prostorové ulozeni zobrazovanych struktur. Taktéz existuji projekce zadoptedni
(posteroanterior), které se provadéji u snimkd hrudniku. Dulezité je vzdy oznaceni
pismenem L nebo P (které udava levou nebo pravou stranu) a samoziejmeé i1 zakladnimi

udaji o pacientovi.

Pfi prichodu rentgenovymi paprsky lidskym télem dochdzi k odlisnému stupni pohlceni
zafeni, coZ ndm umoZni zobrazeni tkani na specialni RTG filmy. Obrazu, na kterém lze
rozpoznat razné struktury téla diky projasnéni a zastinéni, se fika negativ. Nutné je
pouzivani filtrovani a clonéni RTG svazku, kvlli sniZeni radia¢ni zaté€Ze pracovniki i
pacientd. V blizkosti rentgenky se nachdzi primarni filtr (clona), kterd slouzi
k zachycovani nizkoenergetickych fotonti. Pro snimkovani na lizku nebo na opera¢nim
sale se poziva Lysholmova clona a Buckyho clona. Tyto clony jsou umistény mezi

pacienta a filmovou kazetu (Nekula et. al., 2005).
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Obr. 1 - Pracovisté skiagrafie [Zdroj: Fakultni nemocnice v Motole, 2012]

Zaznamova média
Digitalni zaznam skiagrafie

a) nepiima digitalizace = computer rise radiography (CR)

Pti nepifimé digitalizaci je snimkovani provadéno na tzv. pamétové folie. Misto filmu
je vkazeté deska sluminoforem. Pii stimulované fotoemisi si luminofor pamatuje
informace o samotném zateni. Folie s kazetou se vklada do specialni ¢tecky, ktera si sama
otevie desku, vynda a polozi folii, kterou nésledné ozafi laserovym paprskem. Fotony
dokonci fotoefekt, ¢imZ se vytvofii latentni obraz. V podobé nedokonéeného fotoefektu
se ukladd expozice, ktera je dokoncena ve CteCce zableskem svétla z laseru. Svétlo
je detekovano fotonasobic¢em, ktery ho zméni na elektricky signal. Ten je digitalizovan

a prenesen do paméti pocitace. Po tomto vSem je snimek hotov.
Vyhody:

- vyména pouze Casti stroje
- jedna kazeta muze byt pouzita i na vice RTG

- vysoké prostorové rozliSeni — jemné fadkovani laseru

13



Nevyhody:

- zdlouhava tvorba obrazu
- mensi davkova vytéznost

- omezena zZivotnost pamétovych folii

b) prima digitalizace = digital radiography (RD)

U ptimé digitalizace se pouziva tzv. flatpanel detector (FPD), kdy sklenéna deska je velka
jako nejvétsi kazeta. Na desce je vrstva amorfniho kiemiku, na niz jsou elektronické
prvky, kterym se fikd pixely. 1 pixel znamena 1 bod budouciho obrazu. Na pixelu

je nanesen selen nebo caesium jodid. Pocet pixelt na desce je 4 000 x 4 000.

Vyhody:

- vysoké kontrastni rozliSeni

- moznost redukce davky

- okamzitd dostupnost obrazové informace + dostupnost po siti (PC)

- zvySeni kvality obrazu dodate¢nym zpracovanim

- moznost integrace do PACS/RIS systémil (picture archiving and communication
system)

- vysoky dynamicky rozsah — bezchybna expozice znazornéni velmi rozdilnych

absorpci

Vzdy radé¢ji snimek upravujeme, nez-li opakujeme expozici, protoze tim padem veétsi
zatéZ pro organismus pacienta. Rikd se tomu postprocessing, coZ znamend dodatené

zpracovani obrazu (Chudacek, 1993).
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1.3.2 Skiaskopie

Pomoci skiaskopie muzeme provadét vySetfeni jicnu, zaludku, trévici trubice, stfev
nebo mocovych cest. Skiaskopie vyuziva rentgenovych paprski X, které pronikaji
lidskym télem. Obraz z vySetieni je diky zesilovaci a televiznimu obrazci sniman a poté
promitan na televizni obrazovce, na kterou se diva 1ékat provadéjici vySetfeni. Podstatou
je pravé spravna indikace oSetfujicim lékafem, jelikoz toto vySetieni pfi nadmérném

opakovani mize pfinést nebezpeci pro lidsky organismus.

Tym zabezpecujici spravny priib¢h celého vysetieni je slozeny z 1ékare, zdravotni sestry
a radiologického asistenta. Béhem vySetieni 1€kat pacienta polohuje, sleduje priichod
kontrastni latky a vytvaii cilené snimky. Po skon€eni vykonu je potiebny popis celého
vySetfeni. Kontraindikace je stejna jako u jinych radiodiagnostickych metod. (Copyright
© 2015 Nemocnice Pardubického kraje, a.s.)

Obr. 2 - Skiaskopicka sténa [Zdroj: Nemocnice Tabor, a.s.]
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1.3.3  Vypocetni tomografie (Computed Tomography, CT)

CT je zobrazovaci metoda umoznujici zobrazeni celého téla v sérii fezi za pomoci
rentgenového zafeni. Vysledny obraz nam dava matematickd rekonstrukce z fady
rentgenovych projekci, které jsou ziskdvany postupné z rtznych whli. Vypocetni
tomografie nam zobrazuje mekké tkan€, mezi néz patii ledviny, mozek, slezina, slinivka
btisni, svalstvo. Zjistuji se zde takové patologické procesy, které jsou odlisné svou

denzitou od okoli. Byva tomu tak pii prostém vySetfeni nebo po podani kontrastni latky.

Samotné provedeni CT vySetteni je zajisténo u leziciho pacienta pomoci tranverzalnich
fezl. Pacienta zafixujeme na posuvné lizko, které postupné projizdi snimacim stojanem.
Ve stojanu se nachédzi na jedné stran€ Stérbinovy zdroj rentgenového zateni (rentgenka),
na stran¢ druhé sada scintilacnich detektorti. U starSich tomografii byvaji detektory

umistovany naproti rentgence a pohyb probiha stejné s rentgenkou. U nejmodernéjsich

typti tomografii vytvari detektory kolem pacienta uplny nepohybujici se prstenec.

Bod po bodu je v urcité roviné pacient prosvécovan. Rentgenka pracuje pulzné. Jeden
pulz trva 1 — 4 ms. Pfi prichodu rentgenového zafeni pacientem dochazi k ¢astecné
absorpci. Déle je v dané pozici pacienta provedena expozice a tidaje o hloubce zeslabeni
rtg zafeni jsou zapisovany do paméti pocitace. Poté se cely déj znovu opakuje, a to tak,
ze se systém rentgenka — scintilacni detektory pootoci o urcity thel. Jakmile probéhnou
vSechny cykly skenovani téla pacientova, ulozi se do paméti pocitace vSechny udaje
z kazdého scintilaéniho detektoru. Udaje jsou nadéle zpracovavany a koneény tomograf

je dan absorp¢nimi koeficienty z jednotlivych mist tkani fezu.

Aby se daly zobrazit rozdily mezi normalni a patologickou tkani, musi se pred CT

vySetienim, nékdy 1 béhem néj, podat kontrastni latka (Benes, et al. 2015).
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Obr. 3 — CT [Zdroj: vlastni fotodokumentace]

Vyhody:

rychlost — diky novym technologiim je mozné provadét dana vySetfeni mnohem
rychleji

neinvazivni vySetfeni — pfesnost, detailnost

bezbolestnost

ve stejnou dobu lze zobrazit kosti, mékké tkdn€ nebo cévy

Z hlediska zachrany zivota patii mezi dal$i obrovskou vyhodu i jeho rychlé
zobrazeni vnitiniho zranéni nebo krvéaceni v akutnich ptipadech

citlivost na pohyb je mensi nez u magnetické rezonance

Nevyhody:

moznost alergické reakce kvili podané kontrastni latce

pfi Castych vySetienich vétSi radiacni zatéz pro organismus, vhodné hledat
alternativy jinych dalSich vySetfeni, mezi kterd patii napf. ultrazvuk nebo
magnetickd rezonance

sedace, celkova anestezie v kombinaci se zdravotnimi komplikacemi

(Radiology Info, 2015)
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1.3.4 Magneticka rezonance (MR)

Magneticka rezonance, z anglického Magnetic Resonance Imaging, zkr. MRI patfi
do neinvazivnich vysetiovacich metod. V mediciné se zacala objevovat koncem 70. let,
a stala se nenahraditelnou soucasti zobrazovacich metod pouzivanych moderni Iékaiskou
védou. Z historie je tfeba zminit, Ze v roce 1977 R. Damadian publikoval prvni MR obraz

hrudniku lidského t&la (Valek, 1996; Zizka, 1996).

Princip magnetické rezonance je zalozen na puasobeni silného homogenniho
magnetického pole na vystavené tkan¢, které obsahuji vodikové ionty. Fourierova
transformace a vykonny pocita¢ maji za ukol detekci vysilanych signalii. Cely prabéh je

velice technicky i ¢asové narocny (Medihope, © 2009).

Vyhody:

- detailnéjsi zobrazeni mékkych ¢asti

- zobrazeni ve tfech zékladnich rovinach

- znazornéni mozkovych cév, bez aplikace kontrastni latky

- neionizujici styl vySetfeni

- pouZiti specidlnich postupli —napt. mozkova difuze, spektroskopie (Nekula, 2007;

Chmelova, 2007)

Nevyhody:

- nepfili§ vysoka dostupnost MR pfistroje

- delsi objednavaci doba

- delsi vySetfovaci doba (desitky minut)

- pfi aplikaci kontrastni latky moZnost vzniku alergické reakce

- vetsi pocet kontraindikaci

- silné magnetické pole mize u nékterych pacientti vyvolat tzv. nervovou stimulaci
- hluk (Stkopova, 2012)
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Obr. 4 — MR [Zdroj: Vlastni fotodokumentace]

1.3.5 Sonografie (ultrazvuk)

Sonografie se fadi mezi neinvazivni bezbolestné metody a jedna se mezi b&Zné
vyuzivanou metodu ve zdravotnictvi. Frekvence ultrazvuku se nachdzi nad hranici
slysitelnosti lidského ucha, slysitelného zvuku, cca 20 kHz. Jedna se o akustické vInéni.

Toto vySetieni Ize provadet i u téhotnych Zen.

Frekvenci, kterd je ptiblizné pod 20 Hz, se fikd infrazvuk. Ten je uloZen na opacném

konci zvukového spektra. SlySitelny zvuk se tak nachazi mezi 20 Hz a 20 kHz.

Podstatou tohoto vysetieni je registrace ultrazvuku odrazeného od tkani. K samotnému
vykonu se pouZzivaji piezoelektrické sondy o frekvencich 2 — 18 MHz. Vysetieni provadi

1¢kafr.

Pomoci ultrazvuku se da vySetfovat biicho, srdce, §titna zlaza, vyuziti v gynekologii a
porodnictvi, ultrazvuk prostaty, ultrazvuk mozku u malych déti, endosono (© Fakultni

nemocnice Brno, 2016).
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Obr. 5 — Fotografie plodu z ultrazvuku [Zdroj: GYN ALW, s.r.0.]

1.3.6 Mamografie

Druh skiagrafie, ktery je uréeny pro snimkovani prsu. Jedné se o snimkovani mékkych
tkani. Technika musi byt velice kontrastni s extrémnim prostorovym rozliSenim. Tohoto
prostorového rozliSeni dosahneme specializovanymi technologiemi ve vSech c¢astech

zobrazovaciho fetézu (timto se 1isi od standardni skiagrafie).

Zateni musi byt velmi mékke, s napétim 20 — 45 kV. Pouzita je zde specialni rentgenka
s odliSnym materialem anody (W, Mo, Rh), dile musi byt vysokoobratkova
s mikroohniskem velkym 0,1 mm. Zdznamové médium a ohnisko jsou blizko u sebe, cca
0,5 m. Prs leZi pfimo na zdznamovém médiu, FPD vétSinou v dnesni dobé. Filtrace zareni
probiha pomoci molybdenovych filtrti, které zvySuji obsah charakteristického zareni
V primarnim svazku pro dosaZeni optimalni kvality zafeni a vysokého kontrastu.
Prostorové rozliSeni zarucuje mikroohnisko. U mamografie se vyuzivaji sekundarni
clony. Déle je zde vysoce slozitd expozi¢ni automatika, ktera pracuje s mnohocetnymi

komurkami a je pln¢ automaticka.
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Naradi:

- sloupovy stativ — na ném je vyskové nastavitelné, sklopné C — rameno
- rentgenka a FPD lezici proti sobé

- kompresarium = deska z umélé hmoty, kterd ptidrzuje prs k FPD

Komprese prsu je nutnd a nepfijemna. Zamezuje pohybové neostrosti a vyrovnava
tloustku prsu pii jeho bazi a hrotu a usnadnuje tak spravnou expozici. Snizuje mnozstvi

sekundarniho zafeni a zptehlednuje, jinak se piekryvajici, z1dzové struktury.

Zéaznam, takzvany mamogram. Zhotovuji se celkem ¢tyii snimky, z toho dva na kazdy
prs. Mamografie se hodi pouze pro urcity typ prsu. V ostatnich pfipadech si vypomahame

sonografii (Nekula et. al, 2005).

Obr. 6 — Mamograf [Zdroj: Breast Unit Prague]

21


https://www.google.cz/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&ved=0ahUKEwjw5pfttc3VAhWHvRoKHajxA2UQjRwIBw&url=http://mammacentrumhaje.cz/mamografie.html&psig=AFQjCNFNbkcSi17xcnC_DLMqR6t7fZlW8Q&ust=1502480377058743

1.4 Nukledrni medicina (NUM)

Nuklearni medicina je 1¢kai'sky obor, ktery je specificky svym vyuzitim radionuklidovych
zdroju ionizujiciho zafeni ve formé otevienych zaricu (latek pevnych, kapalnych a

plynnych). Rozlisuji se zde celkem dvé metody, a to metoda in vivo a metoda in vitro.

1.4.1 Invivo

Co se tye metody in vivo, aplikace radioaktivni latky (neboli radiofarmaka) probiha
pfimo do samotného téla pacientova. Vlastni pouziti radiofarmak se vétSinou uskutecniuje

relativné neinvazivnim zptsobem, obvykle pomoci intraven6zni injekce.

Pti tzv. scintigrafii a dalSich diagnostickych in vivo vykonech se pouziva celd fada
radionuklidii, které béhem své pfemény emituji fotony elektromagnetického zateni
(gama, charakteristického rentgenového zéfeni ¢i zafeni vytvarejici se pii anihilaci
pozitronti). Toto zafeni se v téle vsticbava pouze Castecné, proto se mu fika pronikavé.
Lze ho zaznamenavat pomoci vnéjsich detektorti. U scintigrafického vySetieni se obrazu
nabyva Sifenim radiofarmaka v téle. Témito postupy se kontroluji a klasifikuji
fyziologické a patologické procesy vtéle, a mimo jiné se zde i urCuje ulozeni

patologickych lozisek.

V ramci léceni jsou vyuZivana radiofarmaka vyzarujici korpuskularni zéfeni (beta,
ptipadné alfa Castice) s kratkym dosahem v tkénich. Je dualezité¢ takové podani, které
by dosahlo ptfedevsim koncentrovanosti v cilové tkani. Diky tomuto je zaruceno
selektivni ozéafeni patologicky zménéné tkan€ za minimalniho ozafeni zdravych tkani.
Je potieba odliSovat i radioterapii klasickou od terapie nuklearné medicinské. U klasické
radioterapie se jako zdroje zéateni pouzivaji radionuklidy ve formé uzavienych zaticu
(Jedna se o latky v pevnych obalech z kovu), dale pak svazky brzdného a elektronového
zafeni a nakonec svazky protonové. Nuklearné medicinska terapie vyuziva radiofarmaka

jakoZto oteviené zafice (nejcastéji v podobe roztokil) (Koranda et al, 2014).
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1.4.2 Invitro

Béhem poslednich let dosdhly tyto vySetiovaci metody obrovského rozvoje diky
pouzivani radionuklidi a dalSich indikatorti pro stanoveni biologicky podstatnych latek

a jejich koncentraci v télnich dutinach a dal§im biologickém materialu.

Metody in vitro byvaji provadény v laboratornich usecich oddélené nuklearni

mediciny, ale téz 1 ve specialnich laboratofich na jinych oddélenich.

Laboratofe musi mit zdkladni vybaveni, které svym vybavenim vsSak odpovida
standardnim chemickym nebo biochemickym laboratofim. Jedna se zde piedev§im

vvvvv

Ptistroje pro detekci indikatort byvaji nejnakladnéjSim zatizenim celé laboratofe.

V soucasnosti metody in vitro v mediciné pfedstavuji cenny piinos pro v€asné stanoveni
diagnézy rtiznych druhli onemocnéni. Nemaly vyznam maji i pro 1é¢bu a jeji kontrolu.

Do popiedi metod in vitro se dostala téz prevence nékterych onemocnéni.

I ve vyzkumu nasly tyto metody velmi dobré uplatnéni, zaslouzily se tak pfi riiznych

fyziologickych a patologickych dgjich.

Prioritou metod in vitro je jejich vysoka citlivost a presnost bez ptedchozi upravy

biologickych vzorkd.

Zékladnimi objevy vin vitro metodach bylo napt. biologické zjisténi hladin hCG
(choriového gonadotropinu) v séru nebo moci Zen, u kterych bylo podezieni na po¢inajici
graviditu. Toto tehdy bylo pouzivano na infantilnich mysich nebo laboratornich krysach.
Musime vSak uznat, Ze toto hodnoceni nebylo pftili$ spolehlivé. Vyznamnymi osobnostmi
pii studovani nuklearni mediciny byli Dr. Solomon Berson a dr. Rosalyn Yalowova.
Provedli z4sadni zlom v rozvoji stanoveni hormonalnich latek. Déle se zajimali napf.
0 draslik a jeho pouziti, dale o pouziti znaceného jodu, také studovali insulin znaceny
jodem. Byly také publikovany kone¢né prace o radioimunoanalyze, a to v letech 1959
az 1966. Mezi dal$i osobnosti, spojené soborem NUM, patii také Roger Ekins,
ktery zavedl pouziti thyroxine binding globulinu (TBG), transportniho proteinu séra.

Na zcela stejném principu pracovala i Murphyova se spolupracovniky (Zichova, 1993)
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1.4.3 Scintigrafické vySetieni

Scintigrafické vySetfeni je ve své podstaté zobrazeni funkce. Lokalni shromazd’ovani
radiofarmak je zavislé na funkénim stavu vysetfované tkan¢. Diky funkénimu zobrazeni
muzeme vidét napt. hypoxii, zanét, prestavbu kosti a mnohé dalsi. Scintigrafie je metoda

zobrazujici zivou tkan. Nezivou tkan pomoci scintigrafie zobrazit nemtzeme.

Samotny princip scintigrafie je zalozen na znamé farmakokinetice radiofarmak
v organismu. Sifeni radiofarmaka se v cilové tkani zaéne dit po uréité dobé od aplikace,
tomu se fika statickd scintigrafie, nebo béhem uplynulého ¢asu, tomu se fikd dynamicka
scintigrafie. Distribuce radiofarmaka se d4 zobrazit diky scintilacni kamete. Z kone¢nych
snimkd vyhodnocujeme funkci, pro kterou je aplikovany materidl indikétorem.
Pfi vyhodnocovani a vysvétleni je tedy potieba znat pouzity indikator (neboli

radiofarmakum) a jeho zakladni fyzikalni, chemické a farmakokinetické charakteristiky.

Pokud vz dojde k poruchdm funkce, je mozné je pomoci scintigrafického zobrazeni nejen
lokalizovat, ale mnohdy i kvantifikovat. Potizim s funkci v ¢astych piipadech ptedchazi
poruchy struktury. Proto byvaji patologické déje zpravidla diivéji odhalovany metodami
nuklearni mediciny neZli jinymi zobrazovacimi metodami. Scintigrafické metody

jsou 0 néco vice citliveéjsi, avSak o néco méné specifictejsi (Kupka et al., 2007).

Obr. 7 — Vysettovaci stul s Gantry [Zdroj: vlastni fotodokumentace]
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1.4.4 Radiofarmaka

Za radiofarmakum je povazovan jakykoli 1é¢ivy piipravek obsahujici jeden nebo vice

radionuklidii (radioaktivnich izotopt).

Chod radiofarmaka v organismu je dan jeho radiochemickou povahou, fyzikalnimi
a chemickymi vlastnostmi a zplGsobem podani. Radiofarmakum se muze objevovat
ve form¢ anorganické a organické latky, dale pak jako bilkovina, protilatka ¢i jako
oznaceny krevni element. Obvykle ve stavu suspenze nebo koloidu. V NUM se vyuzivaji
jediné uméle vyrobené radionuklidy. Zvoleny typ radiofarmaka je vybiran na zaklade
distribuce, chovani specifické funkce v lidském téle. Aplikace radiofarmaka probiha

intravenozné, inhalaci ¢i peroralné.

Radiofarmakum se dé€li na dvé cCasti: na radionuklid a farmakum (nosi¢). Vhodny
radionuklid se navdZze na vhodné farmakum. Po aplikace radiofarmaka zacina distribuce
po pacientové té¢le. Dochazi k emisi ionizujiciho zafeni vyslaného z radiofarmaka. Zatreni
je pohlcovano detektorem gama kamery v tésné blizkosti pacientova téla. Kone¢ny obraz
zobrazuje fyziologickou funkci dané tkané nebo organu, pifipadné jeho patologické
zmény. RF byvd vyluovano moci, stolici, potem, popfipad€ jinymi mechanismy

(Copyright (c) 2009 Pavlina Hojcskova & Michal Srna).

Obr. 8 — PET/CT [Zdroj: vlastni fotodokumentace]
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1.5 Radioterapie (RTO)

Radiac¢ni onkologie neboli radioterapie je klinicky obor vyuZzivajici ptisobeni ionizujiciho
zateni k 1éCeni nezhoubnych (benignich) a zhoubnych (malignich) tumord. Jejim ucelem
je zajisténi aplikace do spravného mista v téle pacienta, nastaveni presné¢ davky zareni

za maximalniho Setieni zdravych okolnich tkani.

Radioterapie se dé€li podle polohy zdroje zafeni. Patfi sem takzvana teleterapie

a brachyterapie.

Teleterapie vyjadiuje druh 1é¢by zatenim, pii kterém zdroj neni v kontaktu se zhoubnym

nadorem, jeho umisténi se nachazi v jisté vzdalenosti od téla pacientova.

Vyznam slova brachyterapie pochazi z feckého slova brachys (kratky), coz v 1ékarské
terminologii oznacuje ozafovani z kratké vzdalenosti (pomoci radia, iridia, zlata). Pravé
zde je snaha o maximalni davku zareni do vysetfované oblasti za vyrazného Setfeni

okolnich zdravych oblasti (Sedlackova, Reichertova, 2006).

Ozatovani se obecné dé€li na tfi rezimy. Prvni rezim se nazyva normofrakcionace. Jedna
se 0 ozafovani, které probih4 pét dni v tydnu, jedenkrat za den, pro dosaZeni celkové
davky. Pro jedno ozafeni to znamenda maximalni ddvku 2 Gy, tydné tedy v podstaté

dostane nador davku 10 Gy.

S 24

Druhym reZzimem je tzv. hyperfrakcionace. U tohoto typu ozafovani se zafi vicekrat nez
jedenkrat za den, ale zpravidla vZzdy mensi fyzikalni davkou (napt. 1,5 Gy). PouZiti

u nékterych velmi rychle rostoucich tumord.

A poslednim, tfetim reZimem, je tzv. hypofrakcionace, pfi které postaci ozarfovat tumor
mén¢ Casto nez pétkrat tydnég, avSak davka na jedno ozéafeni mize byt tim padem vyssi

(napt. dvakrat tydné 4,2 Gy) (MeDitorial, 2016).
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1.5.1 Zdroje ionizujiciho zdreni pouZivané na oddélenich radioterapie

Pokud chceme dostat 1écebné aplikace ionizujicitho zafeni, musime brat v potaz, ze
je nutné pouzit Castice urychlené na vysokou kinetickou energii. Mezi ty patii protony,
elektrony, jadra hélia, jadra tézSich prvka. VSechny tyto ¢asti musi byt elektricky nabité.
Fotony bez korpuskuldrni povahy a elektrického naboje, se daji nabyt sekundarné pomoci
interakce urychlenych ¢astic s material, ktery je vhodny. Na principu elektrického pole
funguji urychlovace ¢astic, pti zméné drahy nabitych ¢astic se vyuziva magnetického pole

(Dobbs et al., 1992).

1.5.2 CT simulator

CT simuléator je pfistroj, ktery vlastné napodobuje (simuluje) ozatovac pro radioterapii.
Jedinym rozdilem je ten, Ze u simuldtoru je jako zdroj pouzita radiodiagnosticka

rentgenka.

Od klasického simulatoru se CT simulator lisi pfedevsim vétSim vySetiovacim prostorem.
Na vysetfovacim stole mtizeme tak pouzit polohovaci a fixaéni pomicky. Také je zde
k dispozici laserovy zaméfovaci systém, ktery umoziuje kontrolu ptesné polohy pacienta

(Podgorsack E.B., 2005).

Obr. 9 — CT Simulator [Zdroj: vlastni fotodokumentace]
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1.5.3 Terapeutické rentgenové ozaiovace

Ortovoltazni rentgenové piistroje se nejcastéji pouzivaji K terapii povrchovych nadord
ktize, k paliativni terapii metastaz, které jsou ulozeny na povrchu a také pro nenadorovou

terapii. Produkovano je zareni X s energii 100 — 300 keV.

Podstatou je, ze zafeni probihd z minimalni vzdalenosti (vétSinou méné nez 50 cm).
Stanovena davka musi mit prudky spad do hloubky a maximum této davky by mélo byt
na povrchu. Zdrojem zafeni je vakuova elektronka, rentgenka, ktera je piipojena
do obvodu s vysokym napétim. Zhavenad katoda poté vysild elektrony, kterou jsou
nasledné pfitahovany k anod¢ a jsou urychlovany silnym elektrickym polem. Dochazi
k prudkému zabrzdéni diky dopadajicim elektronim na anodu a zacina proména Casti
jejich kinetické energie na brzdné elektromagnetické zareni. Zateni X se spojitym

spektrem (Kubecova et al., 2011).

Obr. 10 — Rentgenova terapie [Zdroj: vlastni fotodokumentace]
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1.5.4 Linedarni urychlovace

V soucasné dob¢ se vyuzivaji vysokofrekvencni urychlovace, ve kterych jsou elektrody
piipojeny ke stiidavému napéti. Uvnitf  dochazi k urychlovani elektrona
mezi elektrodami, které jsou ptepolovany na spravnou frekvenci. Vlnovod, ve kterém
probiha urychlovani, je rozdélen na fadu rezonan¢nich dutin. Tyto dutiny jsou napojeny
na generator vysokofrekvenéniho proudu. Ve vlnovodu se vytvaii vysokofrekvencni
sttidavé elektromagnetické pole, kter¢é je ve formé¢ postupné nebo stojaté

elektromagnetické viny.

Izocentrum byva obvykle ve vzdalenosti 100 cm od zdroje a lokalizuje se do centra
ozatované¢ho objemu. Po nastaveni pacienta do izocentra mizeme tak volné prechazet

od jednoho pole k druhému a nemusime tak ménit polohu pacienta.

Pti manipulaci s linearnim urychlovacem dale pfijdeme do styku s dalkové ovladanym
polohovacim stolem, zaméfovacimi lasery, kompenzaénimi a klinovymi filtry,
vykryvacimi bloky, tubusy pro elektronové svazky, dynamickymi kliny, vicelistovymi
kolimatory (MLC) a pomtickami k fixaci.

Linearni urychlovace maji mnoho vyhod, mezi néZ patii mensi polostin, vyssi hloubkova

wewvr

(Kubecova et al., 2011).

Obr. 11 - Linearni urychlova¢ [Zdroj: TRANSKONTAKT-MEDICAL s.r.0., 2015]
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1.5.5 Usek planovini 1é¢by zdienim

Tento prostor je tvofen nckolika vykonnymi pocitaci, zapojenymi do pocitacové sité.
Pomoci snimkti z CT a parametrti ozafovacti vypocte rozlozeni davky zafeni v pacientovi.
Vsechny konecné hodnoty pro spravné ozareni se poté ulozi do pocitacového souboru.
Dany soubor je pak nasledné odeslan na ozatovac a automaticky se tak nastavi vSechny
hodnoty, které jsou potfebné pro 1écbu zafenim. Je zde potieba také kontrolni systém,
ktery zkouma souhlas nastavenych hodnot na ozatovaci. Ozafeni je povoleno pouze

tehdy, pokud jsou vypoctené a nastavené hodnoty stejné (Kubecova M. et al., 2011).

Obr. 12 — Usek planovani 16¢by zatenim [Zdroj: FN HK, 2011]

7
:
i

Obr. 13 - Automaticky afterloadingovy pfistroj [Zdroj: Sirdik]
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1.6 Vzdélavani radiologickych asistentii

Seznam vysokych skol urcenych pro piipravu na profesi radiologického asistenta

e Praha — Vysoka Skola zdravotnicka

e Kladno — Fakulta biomedicinského inzenyrstvi CVUT Kladno
e Plzen — Zapadoceska univerzita

e Ceské Budgjovice — Jiho¢eska univerzita

e Pardubice — Fakulta zdravotnickych studii

e Brno — Masarykova univerzita

e Olomouc — Univerzita Palackého

e (Ostrava — Ostravska univerzita

Dalsi vzdélavani v oboru radiologicky asistent

Prvnim hlediskem je zdkladni bakalafské studium, které je mozné ziskat na fadg, jiz vyse
zminénych, vysokych skol. Dale se mohou radiologi¢ti asistenti zaregistrovat pro vykon
prace bez odborného dohledu jiného RA. Ziskdvanim kreditnich bodli v systému
celozivotniho vzdé€lavani si mohou obnovovat svoji registraci. Poté se mohou piihlasit

také ke specializa¢nimu studiu, kde je mozné ziskat specializaci (dfive atestaci).

Ptiklady aktudlnich vzdélavacich akci

»  Vzdglavaci akce pofadana radiologickym oddélenim MOU Brno - Mamodiagnostika
pro radiologické asistenty - 01.01.2015 - 31.12.2025 -

» Vzdélavaci akce pofadané FN Plzen - 01.01.2015 - 31.12.2025 -

» Vzdélavaci akce poradané IPVZ Praha - 01.01.2015 - 31.01.2025 -

»  Vzdglavaci akce poradané Usteckou poliklinikou s.r.o., Usti nad Labem - 04.04.2016
- 28.02.2021 -

= Certifikovany kurz — Zobrazovani magnetickou rezonanci - 30.10.2017 - 03.11.2017

» Prazsky den - podzimni sympozium SRLA CR - 10.11.2017 - (Spole&nost
radiologickych asistentii CR, 2017)
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2 Vyzkumné otazky a metodika vyzkumu

2.1 Vyzkumné otazky

1. Je nejvice zen v oboru RA zastoupeno na oddéleni radioterapie?

2. Jeu RA vyznamna diferenciace mezi obory RTG, NUM a RTO?

2.2 Metodika vyzkumu

Teoreticka ¢ast byla zpracovana studiem odborné literatury a internetovych stranek.

Prakticka ¢ast je zalozena na vysledcich dotaznikového Setieni. V ramci vyzkumu byly
vytvoreny celkem dvé varianty dotaznikovych Setieni, jedna pro radiologické asistenty,
druhd pro 1ékate. Dv¢ varianty byly vytvotfeny proto, ze pozadavky i ndpli prace jsou

rozdilné.

Dotazniky byly rozesilany postou ¢i v elektronické podob¢ a déle také osobné rozdavany
po oddélenich radiodiagnostiky, nuklearni mediciny a radioterapie. Jednalo se o Fakultni
nemocnici v Motole, Fakultni nemocnici Kralovské Vinohrady, Oblastni nemocnici
Piibram, a.s., Nemocnici Pisek, a.s., Nemocnici Vimperk, a.s., Nemocnici Ceské
Budgjovice a.s., Nemocnici Cesky Krumlov, a.s. a Nemocnici Tiebi¢, pfispévkové

organizaci.

Celkem bylo rozdano 270 dotaznikd pro RA a 100 dotaznikt pro 1ékate specializované
pro tyto obory. Nazpét jich bylo obdrzeno celkem 234 zodpovézenych. 151 dotaznika
bylo zodpovézeno radiologickymi asistenty, 66 z RTG, 44 z NUM a 41 z RTO.
Vyplnénych dotazniki od radiologi 1ékait bylo vraceno celkem 83,40 z RTG, 22z NUM
a21zRTO.

Praktickou ¢ast jsem uvedla absolutnimi poéty radiologickych asistenti a 1ékait v Ceské
republice. Nasledné jsem pokracovala s vyhodnocenim navracenych dotaznika

a porovnanim zjisténych dat.
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Tabulky evidenéniho poétu radiologickych asistentii v ramci celé Ceské republiky
za obdobi 2007 — 2015

Obor radiologie a zobrazovacich metod

2007 2 639
2008 2714
2009 2639
2010 2 652
2011 2 654
2012 2 607
2013 2 646
2014 2 596
2015 2 545

Tabulka 1 - Obor radiologie a zobrazovacich metod (radiologicti asistenti)

[Zdroj: http://www.uzis.cz/publikace/zdravotnictvi-cr-strucny-prehled-cinnosti-oboru-radiologie-
zobrazovaci-metody-za-obdobi-2007-2015]

Obor nuklearni mediciny

2007 425
2008 409
2009 413
2010 411
2011 404
2012 389
2013 390
2014 375
2015 359

Tabulka 2 - Obor nuklearni mediciny (radiologiéti asistenti)

[Zdroj: http://lwww.uzis.cz/publikace/zdravotnictvi-cr-strucny-prehled-cinnosti-oboru-nuklearni-
medicina-za-obdobi-2007-2015]
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Obor radia¢ni onkologie, klinicka onkologie
2007 263
2008 290
2009 265
2010 292
2011 315
2012 317
2013 321
2014 326
2015 359

Tabulka 3 - Obor radia¢ni onkologie, klinicka onkologie (radiologiéti asistenti)

[Zdroj: http://www.uzis.cz/publikace/zdravotnictvi-cr-strucny-prehled-cinnosti-oboru-radiacni-onkologie-
klinicka-onkologie-za-obdobi-2007]

V roce 2015 bylo v ramci Ceské republiky celkem 3 102 radiologickych asistentt.

Tabulky eviden¢niho po¢tu lékaii se specializaci v oboru radiologie a

zobrazovacich metod v ramci celé Ceské republiky za obdobi 2007 — 2015.

Obor radiologie a zobrazovacich metod

2007 1307
2008 1354
2009 1343
2010 1358
2011 1404
2012 1307
2013 1356
2014 1380
2015 1404

Tabulka 4 - Obor radiologie a zobrazovacich metod (1ékati)

[Zdroj: http://www.uzis.cz/publikace/zdravotnictvi-cr-strucny-prehled-cinnosti-oboru-radiologie-
zobrazovaci-metody-za-obdobi-2007-2015]
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Obor nuklearni mediciny
2007 157
2008 165
2009 169
2010 175
2011 182
2012 171
2013 184
2014 184
2015 184

Tabulka 5 - Obor nuklearni mediciny (1ékaii)

[Zdroj: http://lwww.uzis.cz/publikace/zdravotnictvi-cr-strucny-prehled-cinnosti-oboru-nuklearni-
medicina-za-obdobi-2007-2015]

Obor radiacni onkologie, klinicka onkologie
2007 431
2008 425
2009 429
2010 425
2011 450
2012 455
2013 450
2014 467
2015 513

Tabulka 6 - Obor radia¢ni onkologie, klinicka onkologie (1ékaii)

[Zdroj: http://lwww.uzis.cz/publikace/zdravotnictvi-cr-strucny-prehled-cinnosti-oboru-radiacni-onkologie-
klinicka-onkologie-za-obdobi-2007]

V roce 2015 bylo v ramci Ceské republiky celkem 38 268 1ékat.
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3 Vysledky dotaznikového Setieni
3.1 Vysledky dotaznikového Seti‘eni U radiologickych asistentit

Otazka 1. - Pohlavi:

a) muz

b) Zena

60
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20

Radiodiagnostika Nuklearni medicina Radioterapie

o

o

Emuz ®Zena

Graf 1 — Pohlavi RA
[Zdroj: vlastni vyzkum]

Vyzkumu se zacastnilo dohromady 151 respondentti. 101 Zen a 50 muzt. Z tohoto grafu
vyplyva, ze ve vSech tiech oborech pracuje daleko vice Zen nez muza.

V oboru RTG 55 % zen, 26 % zen v NUM a v oboru RTO 19 % zZen.

Muzi jsou procentudlné rozlozeni takto: 48 % v RTG, 26 % v NUM a 26 % v RTO. V
NUM a RTO je jich naprosto stejny pocet.
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Otazka 2. - Uved’te Vas vék:

a) do 45 let
b) nad 45 let

35
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(62 N ]

muz do 45 let muz nad 45 let zena do 45 let Zena nad 45 let

o

m Radiodiagnostika @ Nuklearni medicina = Radioterapie

Graf 2 - VekRA
[Zdroj: vlastni vyzkum]

V dal§im grafu mizeme vidét znazornéné muze a Zeny, a to ve veékové kategorii do 45 let
a nad 45 let. Muzt do 45 let je v RTG 50 % (14), v NUM 25 % (7) av RTO taktéz 25 %
(7). Zen do 45 let mame 45 % (26) v RTG, 32 % (19) v NUM a 23 % (14) v RTO.
V kategorii muz nad 45 let bylo zastoupeno v RTG 46 % (10), v RTO 27 % (6) av RTO
téZ 27 % (6). A naposledy zena nad 45 let. 71 % (30) v RTG, 17 % (7) v NUM a 12 %
(5) vRTO.
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Otéazka 5. - Jak dlouho pracujete v oboru?

a) do 10 let
b) do 20 let
c) nad 20 let
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m Radiodiagnostika ~ ® Nuklearni medicina = Radioterapie

Graf 3 — Praxe RA
[Zdroj: vlastni vyzkum]

U praxe jsme se vénovali kategoriim do 10 let, do 20 let a nad 20 let. Muzt do 10 let
v RTG 48 % (11), v NUM 30 % (7) av RTO 22 % (5). Muzti do 20 let po 30 % (3) v RTG
ivNUMase 40 % (4) v RTO. Muz nad 20 let v RTG 59 % (10), 18 % (3) v NUM a 23 %
(4) v RTO. Zena do 10 let 49 % (20) v RTG, 34 % (14) v NUM a 17 % (7) v RTO. Zena
do 20 let 40 % (10) v RTG, 36 % (9) v NUM a 24 % (6) v RTO. Zena nad 20 let v RTG
74 % (26), v NUM 1 % (3) av RTO 25 % (6).
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Otazka 6. - Jaké je VaSe nejvyssi dosazené vzdélani?

a) stfedni odborné s maturitou
b) vyssi odborné vzdélani
c) bakalarské
d) magisterské, inzenyrské
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m Radiodiagnostika ~ ® Nuklearni medicina Radioterapie

Graf 4 — Vzdélani RA
[Zdroj: vlastni vyzkum]

Neméné¢ zajimavou otazkou bylo nejvyssi dosazené vzdélani. Muzl se stfednim
odbornym s maturitou je 56 % (5) v RTG, zadny (0) v NUM a 44 % (4) v RTO. Muzi
s vys$§im odbornym vzdélanim v RTG 20 % (2), v NUM 30 % (3) a v RTO 50 % (5).
U bakalatrského vzdélani muzi 48 % (13) v RTG, 37 % (10) v NUM a 15 (4) v RTO.

Magisterske, inzenyrské u muzt jednozna¢nych 100 % (4) v RTG. U Zen se sttednim
odbornym s maturitou vidime 67 % (18) v RTG, 22 % (6) v NUM a 11 % (3) v RTO.
U vyssiho odborného vzdélani v RTG 48 % (15), v NUM 32 % (10) a v RTO 20 % (6).
Zeny s bakalatskym titulem 69 % (18) v RTG, 23 % (6) vNUM, 8 % (2) v RTO.
Magisterské, inzenyrské vzdélani u Zen v RTG se 33 % (6), 22 % (4) v NUM a 45 % (8)

v RTO.
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Otazka 12. — Kterd z nésledujicich pracovnich dob se tyka piimo Vasi osoby?

a) jednosménny provoz
b) dvojsménny provoz

C) nepfetrzity provoz
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Graf 5 — Provoz RA
[Zdroj: vlastni vyzkum]

Dale byli muzi a Zeny rozdé€leni dle obort i na jednotlivé provozy. Muz v jednosménném
provozu se 17 % (4) v RTG, 35 % (8) v NUM a 47 % (11) v RTO. Dvojsménny provoz
VRTG se 67 % (4), v NUM s 0% (0) av RTO se 33 % (2). V nepietrzitém provozu 76 %
(16) vVRTG, 24 % (5) v NUM a 0 % (0) v RTO. Zen v jednosménném provozu je 31 %
(15) vRTG, 39 % (19) v NUM a 30 % (15). U dvojsménného provozu zadné procento
URTG a50 % (4) na 50 % (4) u NUM a u RTO. Nepftetrzity provoz u RTG 93 % (42),
UNUM 7 % (3) au RTO 0 % (0).
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Otazka 13. — Zvazoval/a jste nékdy odchod za praci do ciziny?

a) ano
b) ne
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Graf 6 - Zahrani¢i
[Zdroj: vlastni vyzkum]

Z muzt respondenttl, kteii odpovidali na tuto otdzku, uvazuje o praci v zahranici 48 %
(10) v RTG, 38 % (8) v NUM, 14 % (3) v RTO. O praci v zahrani¢i nema zajem v oboru
RTG 48 % (14), v oboru NUM 17 % (5) a v oboru RTO 35 % (10). Z tad Zenskych
respondentek by mélo zajem o praci v zahrani¢i 53 % (16) v RTG, 27 % (8) v NUM
a20 % (6) v RTO. V opaéném piipadé by zahranici nelakalo 56 % (39) zen v RTG, 26 %
(18) v NUM a 18 % (13) v RTO.
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Otazka 14. — Kolik hodin v primé&ru mate odpracovano za mésic?

a) do 160 hodin
b) 160 — 200 hodin
c) 200 - 260 hodin
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Graf 7 — Hodiny RA
[Zdroj: vlastni vyzkum]

Muzt do 160 hodin za mésic pracuje v RTG 18 % (2), zadny v NUM, 82 % (9) v RTO.
160 — 200 hodin oznaéilo 50 % (17) v RTG, 12 % (13) vNUM a 38 % (4) v RTO.
Posledni moznost zvolilo jednoznaéné 100 % (5) v RTG. U Zen moznost do 160 hodin
zaskrtlo 20 % (3) v RTG, a 40 % (6) v NUM i RTO. 160 — 200 hodin u Zzen 51 % (34)
vV RTG, 30 % (20) v NUM a 19 % (13) v RTO. Posledni moznost opét jednoznaénych
100 % (19) v RTG.
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3.2 Vysledky dotaznikového Setieni u lékaii

Otazka 1. — Pohlavi:

a) muz

b) Zena
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Graf 8 — Pohlavi lékafi
[Zdroj: vlastni vyzkum]

Vyzkumu mezi 1ékafi se dohromady zucastnilo 46 muzi a 37 Zen. Podle vyzkumu
je zjevné, ze respondenttl, kteti odpovidali, byli spiSe muzi. A to v RTG 46 % (21),
v NUM 39 % (18) av RTO 15 % (7). U zen 41 % (15) v RTG, 38 % (14) v NUM a 21 %
(8) vRTO.
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Otazka 2. — Uved’te V4s vék:

a) do 45 let
b) nad 45 let
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muz do 45 let muz nad 45 let zena do 45 let zena nad 45 let
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Graf 9 — Vek 1ékafi
[Zdroj: vlastni vyzkum]

Ve vékové kategorii muzt do 45 let je 52 % (14) v RTG, 26 % (7) v NUM a 22 % (6)
v RTO. Dalsi kategorii byla kategorie muz nad 45 let, kterou zvolilo 37 % (7) v RTG,
58 % (11) v NUM a 5 % (1) v RTO. Zeny do 45 let odpovidaly takto: v RTG 38 % (6),
ase 31 % (5) uNUM iuRTO. Po 43 % (9) zaskrtlo moznost zena nad 45 let v RTG
aNUM. 14 % (3) v RTO.
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Otazka 7. — Jak dlouho se pohybujete v oboru radiologie?

a) do 10 let

b) do 20 let

c) nad 20 let
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Graf 10 — Praxe lékafi
[Zdroj: vlastni vyzkum]

U této otazky moznost za a) zaSkrtlo muzti v RTG 47 % (9), v NUM 32 % (6), v RTO
21 % (4). Druhou moZnost vybralo 76 % (6) v RTG apo 12 % (1) v NUM av RTO. Muza
s praxi nad 20 let mame v RTG 32 % (6), v NUM 58 % (11) av RTO 10 % (2). U Zen
s praxi do 10 let zvolilo tuto moznost 25 % (2) v RTG, 63 % (5) v NUM a 12 % (1)
vV RTO. Do 20 let mame zeny se 46 % (7) u RTG a po 27 % (4) v NUM a RTO. Nejdelsi
praxi se pys$ni zeny v RTG se 43 % (6), v NUM se 36 % (5) av RTO se 21 % (3).
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Otazka 8. — Kolik hodin prumérné mate odpracovano za mésic?

a) do 160 hodin
b) 160 — 200 hodin
c) 200 - 260 hodin
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Graf 11 — Hodiny 1ékafi
[Zdroj: vlastni vyzkum]

Moznost do 160 hodin zvolilo 20 % (2) muzi v RTG, 60 % (6) v NUM a 20 % (2) v RTO.
160 — 200 hodin odpracuje muzti v RTG po 43 % (10) v RTG i NUM a po 14 % (3)
vV RTO. Moznost za ¢) 200 — 260 hodin oznacilo muzi 70 % (9) v RTG a po 15 % (2)
vV NUM a RTO. U Zen do 160 odpracovanych hodin za mésic v RTG je 50 % (3), v NUM
33% (2) av RTO 17 % (1). U 160 — 200 hodin zaskrtlo tuto moznost 40 % (10) v RTG,
44 % (11) v NUM a 16 % (4) v RTO. Posledni moznosti bylo 200 — 260 hodin za mésic,

at0s33 % (2) VRTG, se 17 % (1) v NUM as 50 % (3) v RTO.
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Otazka 9. — Ktery z nasledujicich provozu na pracovisti se tyka pfimo Vasi osoby?

a) jednosménny provoz
b) dvojsménny provoz

C) nepfietrzity provoz
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Graf 12 — Provoz 1ékafi
[Zdroj: vlastni vyzkum]

Jednosménny provoz u muzi vybralo v RTG 30 % (7), v NUM 52 % (12) av RTO 18 %
(4). U dvojsménného provozu se 30 % (3) v RTG, s 50 % (5) vNUM as 20 % (2) v RTO.
Nepftetrzity provoz pievlada u oboru RTG ato s 84 % (11). Po 8 % (1) v NUM i v RTO.
U Zen v jednosménném provozu se 30 % (7) v RTG, se 48 % (11) v NUM a s 22 % (5)
vV RTO. Po jedné Zen¢ lékaice zvolilo moznost dvojsménného provozu o vSech tfech
obort, tzn. po 33 %. U nepfetrzit¢ho provozu opét nejvice u RTG a to 64 % (7) Zen

apo 18 % (2) v oboru NUM i RTO.
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Otazka 10. — Zvazoval/a jste n€kdy odchod za praci do ciziny?

muz - ano muz - ne zZena - ano zZena - ne

a) ano
b) ne
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Graf 13 — Zahranici 1ékafti
[Zdroj: vlastni vyzkum]

O odchodu za praci do ciziny uvazuje 37 % (11) muzt v RTG, 40 % (12) v NUM a 23 %
(7) v RTO. Naopak o praci v zahrani¢i nem¢lo a nema zajem 63 % (10) muzu v RTG,
37 % (6) v NUM. V RTO tuto moznost nevybral Zadny muz. Za praci do ciziny by odeslo
67 % (6) zen vRTG, 11 % (1) v NUM a 22 % (2) v RTO. Do zahrani¢i by naopak
neodeslo 32 % (9) zen v RTG, 46 % (13) v NUM a 22 % (6) v RTO.
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Otazka 11. — Je na VaSem oddéleni dostatek kvalifikovanych zameéstnancu RA?

a) ano, je

b) ne, byla by potieba doplnéni kvalifikovanych pracovniki RA

el el
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Graf 14 — Kvalifikace
[Zdroj: vlastni vyzkum]

O dostatku kvalifikovanych zaméstnancti v oboru RA nepochybuje 20 % (4) muzi v RTG,
70 % (14) vNUM a 10 % (2) v RTO. Naopak 1ékait muzt, ktefi by uvitali vice
kvalifikovanych zaméstnancti v oboru RA je 65 % (17) v RTG, 15 % (4) v NUM a 20 %
(5) v RTO. Zeny volily moznost za a) v RTG 35 % (6), v NUM 47 % (8) av RTO 18 %
(3). Nespokojeny jsou Zeny lékaiky v RTG se 45 % (9), v NUM se 30 % (6) a v RTO
s 25 % (5).
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Otazka 12. — Mate pocit, ze VasSe oddéleni je na Spi¢kové urovni, co se tyce piistrojové
techniky a celkového vybaveni?

a) ano, je
b) pfistrojova technika a vybaveni je na dobré Girovni, ov§em je co zdokonalovat

C) natomto oddé€leni je tieba vétsi investice
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uroven uroven
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Graf 15 — Vybaveni 1ékafi
[Zdroj: vlastni vyzkum]

Lékarh muza, ktefi si mysli, ze jejich pfistrojova technika a celkové vybaveni
je na $pickové urovni, je 55 % (6) v RTG, 36 % (4) vNUM a 9 % (1) v RTO. Dobrou
uroven uvedlo 37 % (10) vRTG, 44 % (12) vNUM a 19 % (5) v RTO. Vice
by zainvestovalo 63 % (5) muzt v RTG, 25 % (2) v NUM a 12 % (1) v RTO. U Zen tomu
V u moznosti za a) bylo velice podobné. 59 % (10) v RTG, 35 % (6) v NUM a 6 % (1)
v RTO. U zZen 1ékatek za b) s 19 % (3) v RTG, se 44 % (7) v NUM a se 37 % (6) v RTO.
Vétsi investice udalo 50 % (2) v RTG apo 25 % (1) v NUM av RTO.
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Graf 16 — Celkové zhodnoceni sesbiranych dat
[Zdroj: vlastni vyzkum]

Posledni graf podrobné popisuje strukturu lidi v oborech. Celkovy pocet respondentti
muzi radiologickych asistentli je 50. Necelou polovinu, 48 % (24) zastupuje obor
radiodiagnostika. O zbytek se rovnym dilem déli nukledrni medicina a radioterapie,
po 26 % (13). Celkovy pocet respondentek zen radiologickych asistentek je 101. 55 %
(56) se tadi do radiodiagnostiky, 27 % (26) do nuklearni mediciny a 18 % (19)
do radioterapie. Dotazniky zodpovédélo 46 muza 1ékait. V radiodiagnostice 46 % (21),
v nukledrni medicin€ 40 % (18) a v radioterapii 14 % (7). Dotazniky zodpovedélo 38 zen

1ékatek. Po 39 % (15) v radiodiagnostice a nuklearni medicing a 22 % (8) v radioterapii.
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4 Diskuse

Cilem mé bakalarské prace bylo popsat rozdily mezi radiologickymi asistenty a lékafi
v oborech radiodiagnostika, nuklearni medicina a radioterapie. Dal§im sledovanym

kritériem bylo pohlavi.

Dalsi otazkou jsem chtéla zjistit, jak jsou na tom tyto obory ohledné stafi svych
zameéstnancl a porovnat je. Podle mého nazoru je dulezité, aby vék byl rovnomérné
rozlozen do vSech vékovych kategorii, protoze je potieba, jak mladych RA a Iékait, tak
1t&ch starsich, ktefi maji plno zkuSenosti, které miizou predavat svym nastupciim. Z mého
vyzkumu je patrné, Ze nejvice zastoupena kategorii je 31 — 40 let u RA a 36 — 45 let
u lékarti. Ostatni vékové kategorie jsou pomérné vyrovnané. Zaméstnancti nad 61 let

je u RA jen velmi malé procento. Naopak u 1ékatt je procento daleko vétsi.

Dalsi otazka se tyka praxe. Zjistila jsem, Ze jak u RA, tak i u lékait je praxe rozdélena
do vSech kategorii pomé&rmn¢ vyrovnané, coz je z hlediska funkénosti a kvality jediné

dobfe.

V soucasnosti je ve zdravotnictvi velmi omilanym tématem vzdélani. Dfive lidem,
pracujicim v tomto oboru, stacilo mit pouze stfedni zdravotnickou $kolu. V soucasné dobé
je nutné dosahnout alespon bakalafského titulu. To se ovsem muze brzy zménit, protoze
se uvazuje o star$im modelu vzdélavani. Na grafech je vidét, Ze plno zaméstnanch
sledovanych oboril zakoncilo vzdélani maturitni zkouskou. Zajimavosti je, ze naptiklad
v oboru radioterapie je vysoké procento RA s magisterskym vzdélanim. Nejvice uvadéné

vzdélani je u RA bakalafske.

V dalsi otdzce jsem se respondenttl ptala, jestli si planuji vzdélani rozsitit. Jak jiz vyplyva
z grafi, mezi RTG, NUM a RTO je rozdil. Naptiklad lidé na radiodiagnostice
jsou vétsinou rozhodnuti nepokracovat ve studiu a spokoji se se vzdélanim, které maji.
Na ostatnich oborech jsou zaméstnanci ke studiu vstficnéj$i. Na nuklearni mediciné

je skoro polovina nerozhodna.
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Dalsi otazka méla zjistit, jak jsou na tom RA s ochrannymi pomickami. V této otazce
jsem ocekavala, ze ochranné pomucky pouziva pravidelné 100 % zaméstnancd, jelikoz
se pracuje s neviditelnym zatenim, které piedstavuje urcité nebezpeci a ¢lovék by se mél
maximaln¢ chranit vSemi dostupnymi prostfedky. Jak je vidét naslo se i malé procento
lidi, ktefi neberou toto nebezpec¢i vazné a pouzivaji ochranné pracovni pomucky jen

n¢kdy. Dokonce se nasel i zaméstnanec, ktery jakoukoli ochranu ignoruje uplné.

Podle mého nazoru i celkova spokojenost zaméstnanci je pro kvalitni chod oddéleni
velmi dilezita. At uz spokojenost s finanénim ohodnocenim, kolektivem, vybavenim
nebo naplni prace. V drtivé vétSiné respondenti odpovidali kladn¢ ,,Ano, jsem
spokojen/a*“ a to celkem 92 % RA. V oboru NUM to je rovnych 100 %. Nejméné
spokojenych RA bylo v oboru RTO a 81 %.

Na otazku ,,Z jakého dtivodu jste si vybral/a tento obor?* odpovidali respondenti pomérné
podobné. Nejcastéji udavana odpovéd’ je ,,z moznosti pomoci lidem* u RA i 1ékafa.
Piekvapenim je, ze z finan¢nich diivodd $lo na tento obor jen velmi malé procento
pracovniki. Pomérn¢ dost respondentti si odpovéd’ z nabidky nevybralo a volilo moZnost
,»jiné“. Diivody u radiologickych asistentl byly rozdilné, kratsi pracovni doba, zajimavé
spojeni techniky a lidi, neuspéch v jinych oborech ¢i nabidka po matefské dovolené.
Lékafi si vybirali obory z ditvodu atraktivity, vztahu k oboru nebo volného pracovniho

mista.

Radiologickych asistentil jsem se ptala, jestli si mysli, Ze by jim vysli na oddéleni vstfic,
co se ty¢e moznosti doplnéni vzdélani. Na vSech tfech oborech byla nejCastéji udavana

odpoveéd kladna.

V jednosménném provozu pracuji nejcastéji muzi v RTO a zeny v NUM. Dvousménny
provoz je nejcastéjsi pro muze v RTG a pro Zeny mimo RTG. Nepftetrzity provoz se tyka

pracovniki RTG.

Nejrozporuplngj$i otdzkou byl odchod 1ékait a RA za praci do zahraniCi, protoze
je to v dnesni dob¢ velmi diskutované téma. Tvrdi se, Ze nejcastéji lidé odchazeji kvili
finan¢nimu ohodnoceni, protoze v n¢kterych zemich je mzda zdravotnikii uplné na jiné
urovni. Toto tvrzeni jsem se pokusila vyvratit nebo potvrdit v nésledujici otdzce. Odchod
zdravotnikt je podle mé veliky problém, jelikoz do zahrani¢i odchéazi plno mladych

nad¢jnych 1ékari, ale i sester.
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U RA vétsina lidi o odchodu do zahranic¢i neuvazovala. Tady se u vsSech tfech oboril
vysledky moc nelisi. Vice jak 60 % respondentl o odchodu nikdy neuvazovalo. Z grafu
u lékatu je vidét, ze o praci V ciziné uvazovalo vice lidi nez u RA. Blizi se to k 50 %
odpovidajicim respondentim, coz je podle m¢ alarmujici. Jinak se grafy u Iékait opét
moc nelisi. Asi neni piekvapenim, Ze nejcastéji udavana zemée je hlavné¢ Némecko, dale
pak Rakousko, Anglie, Svycarsko nebo tfeba Novy Zéland. Zajimavym zjiiténim
je, Ze 0 praci piedev§im v Némecku a Rakousku projevuji nejvétsi zajem lidé, pracujici
V nemocnicich blizko statnich hranic a zejména mladsi RA a Iékafi, coz je asi logické.
Ptala jsem se respondentti, kteti nékdy uvazovali nad odchodem do zahranici, jaky k tomu
maji divod. Podle ocekavani, nejvice RA zvolilo moznost finan¢niho ohodnoceni.
| zkugenost pracovat mimo CR byla dost velkym diivodem pro mnoho RA. Neochota
pracovat v CR je diivodem pro 8 % RA v RTG. V NUM a RTO si tuto odpovéd’ nikdo

nevybral.

Mezi dalsi, neméné zajimavou otazkou, patii zajisté otdzka €. 11, ve které jsem se ptala
na kvalifikovanost RA. Otazka byla pokladana 1ékaiim. Z graft je patrné, Ze pouze
0 oboru NUM jsou Iékati spokojeni s kvalifikovanosti RA. V oboru RTG a RTO tomu

tak bohuzel neni. Lékati si mysli, Ze by byla potteba zlepSeni jejich znalosti a dovednosti.
Timto bych rada navéazala na pracovniky a jejich zdravotnické vzdélavani.

Ke konci roku 2015 bylo v Ceské republice zaméstnano dohromady 256 402 pracovnik,
jejich zaméstnavateli a smluvnich pracovnikd, kteti byli zaznamenani v tzv. evidenci.
Co se tyce zdravotnickych zafizeni ostatnich centralnich organt (rezort obrany, vnitra

a spravedlnosti), tam ptsobilo celkem 4 821 zaméstnanct, tzn. 1,9 % z celkového poctu.

Bylo tomu tak i v letech minulych. V poslednich letech nedochazi ve zdravotnictvi,
co se tyce jejich thrnného poctu, k vyrazné€j§im zmeénam. Zjisténo bylo, Ze zaméstnanci
a zaméstnavatelé v evidencnim poctu dosahovali témé&f 97 % zcelkového poctu

pracovnikl ve zdravotnictvi.

8 648 smluvnich pracovniki, pasobicich ve zdravotnictvi v CR, bylo zaznamenano
koncem roku 2015. Jejich podil se vSak nepatrné¢ zvysSil. V roce 2013 smluvnich
pracovniki bylo 3,2 %, zato v roce 2015 uz 3,4 %. Oproti roku 2014 se snizil jejich pocet
0 14,2 %.
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Smluvni pracovnici nejsou zatfazeni do evidencniho poctu zaméstnancli a poctu
zaméstnavatell. Jsou vedeni na dohodach o pracich, které jsou vykondvany mimo
pracovni pomér, nebo také na smlouvy dle obanského nebo obchodniho zakoniku, taktéz
jako spolupracujici ptislusnici rodiny. Dale byvaji piifazeni doCasné k vykonu prace

do jiné organizace.

Ve zdravotnické zachranné sluzbé pfipadlo téméf 0,9 % na smluvni pracovniky.
Predstavovali tak nejvétsi podil v roce 2015. 45,7 % smluvnich pracovnikl Iékatii

se podilelo na celkovém poctu 1ékait ZZS.

Zakon €. 96/2004 Sb. Pojednava o jakémsi rozdéleni pracovnikt do jednotlivych skupin.
Tito pracovnici se dé€li na tzv. ZPBD, coZ znamena, Ze tito 1idé jsou zpisobili k vykonu
zdravotnického povolani bez odborného dohledu. Jedna se o odbornou zptisobilost. Dale
se pak d¢€li na tzv. ZPSZ, coz ptredstavuje odbornou zpusobilost k vykonu zdr. Povolani
bez odborného dohledu po ptredchozim ziskani odborné a specializované zpisobilosti.
A nakonec také velmi dilezita zkratka ZPOD, kterd pojednava o zdravotnickych
pracovnicich zpisobilych k vykonu zdravotnického povolani pouze pod odbornym

dohledem nebo piimym vedenim. Jini odborni pracovnici se oznacuji zkratkou JOP.

V roce 2015 piedstavoval podil odbornych zaméstnanct ve zdravotnictvi 83 %.
Nejpocetnéjs$i skupinou byla v tomto roce skupina tzv. ZPBD, a to 51 % a Iékafi

(bez zubnich I1ékait) 19 %.

V tomtéZ roce doSlo také k menSimu pfesunu pracovniki mezi riznymi zfizovateli
zdravotnickych zafizeni. NejvySSi pfirGstek zaméstnancii prokdzala zdravotnicka
zafizeni, jejichZ zfizovatelem je privat (1,3 %). Doslo také naopak ale 1 ke sniZeni poctu
pracovnikli, u kterého bylo zfizovatelem Ministerstvo zdravotnictvi (0,5 %)

(UZIS, 2010).
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Cilem této bakaladiské prace bylo popsat rozdilnost prace radiologickych asistentli
a lékatrt na jednotlivych oddé€lenich (narocnost, piistroje, psychicka naro¢nost). Dale

porovnat pracovni dobu, vyznam prace, napli prace a strukturu zameéstnanct dle pohlavi.

Préce byla zpracovana na zaklad¢ dotaznikového Setieni, na které odpovidali respondenti
z nemocnic po celé CR. Odpovédi byly sledovany nejen podle povolani a obort, ale
taktéz podle pohlavi. Tabulky a grafy, provazejici praktickou ¢ast prace, pomohly
predstavit soucasnou situaci sledovaného oboru zdravotnictvi a zodpoveédét stanovené

vyzkumné otazky.

Prvni vyzkumnou otazkou bylo, zda je nejvice zen zastoupeno v oboru RA na oddé€leni
radioterapie. Zjistila jsem, ze dohromady je v oboru RA zamé&stnano vice zen nez muzu.
Ovsem na oddé€leni radioterapie, jak uz vyplyva z otazky 1. — dotazniku pro radiologické
asistenty, pracuje ze vSech tfech obori uplné nejméné Zen (19 %). Nejvice zen pracuje

v oboru radiodiagnostiky (55 %).

Druhé vyzkumné otazka se tykala zjiSténi vyznamnosti diferenciace mezi obory RTG,
NUM a RTO. Zjisténé rozdily se nevymykaly o¢ekavanim. V porovnani radiologickych
asistentli a 1ékaii byly samoziejmé rozdily v dosazeném vzdélani, ale i v ndzorech
na odchod do zahrani¢i. Mezi obory byly nepatrné rozdily, které jsou v celkovém rozsahu

zanedbatelné.

Do budoucna ma obor radiologicky asistent uspé$né piedpoklady pro sviij rozvoj.
Ato hlavné diky neustdle se vyvijejici pfistrojové technice a bohuzel i pfibyvajicim

lidem, ktefi tato vySetfeni potiebuji.
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7 Ptilohy

Priloha A: Dotaznik ur¢eny radiologickym asistenttiim

Dobry den,

jmenuji se Sarka Prokopova a jsem studentkou 3. roéniku oboru Radiologicky asistent.

Dotaznik, ktery jste pravé obdrzel/a je ur€en pouze zaméstnanciim v povolani
radiologicky asistent. Nékteré otazky jsou vybérové a na nékteré mizete odpoveédét
podle Vaseho vlastniho uvazeni.

Prosim Vés o vyplnéni tohoto dotazniku, ktery je anonymni a bude slouzit
vyhradné ke statistickému zpracovani v rdmci mé bakalaiské prace na téma
,Diferenciace radiologickych asistentti v jednotlivych oborech (RTG, NUM, RTO) na
katedfe radiologie, toxikologie a ochrany obyvatelstva na ZSF JU.

Dotaznik se skladd z celkem 14 otazek.

D¢kuji za Vas straveny Cas.

DOTAZNIK

1) Pohlavi:
a) muz

b) Zena

2) Uved’te Vas vék:
a) do 30 let
b) 31 - 40 let
) 41 -50 let
d) 51 - 60 let

e) 61 a vice let

3) Ve kterém zdravotnickém zafizeni pracujete? (napr. Nemocnice Tabor, a.s.)
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4) V jakém oboru pracujete?
a) radiodiagnostika
b) nuklearni medicina

c) radioterapie

5) Jak dlouho pracujete v oboru radiologie?
a) do 5 let
b) 6 - 10 let
c) 11 - 20 let
d) 21 - 30 let

e) 31 a vice let

6) Jaké je VaSe nejvyssi dosazené vzdélani?
a) stitedni odborné s maturitou
b) vyssi odborné vzdélani
c) bakalaiské

d) magisterské, inzenyrské

7) Planujete si vzdélani rozsirit?
a) ano
b) ne

¢) nevim, nejsem si jisty/a

8) Pouzivate predepsané ochranné pomiicky?
a) ano
b) ne

c) obcas

9) Jste spokojen/a s oddélenim, na kterém pracujete?
a) ano
b) radéji bych pracoval/a na jiném odd¢leni

C) ne
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10) Z jakého diivodu jste si vybral/a obor Radiologicky asistent?
a) z moznosti pomoci lidem / prace s lidmi
b) kvtli financnimu ohodnoceni
¢) ze vztahu k technickému zatizeni

d) jiné - uved'te:

11) Myslite si, Ze by Vam na oddéleni vysli vstFic, co se ty¢e moznosti doplnéni
vzdélani (dovolena, osobni volno)?

a) ano

b) nevim, neptal/a jsem se

c) ne

12) Ktery z nasledujicich provozii na pracovisti se tyka primo Vasi osoby?
a) jednosménny provoz
b) dvojsménny provoz

¢) nepfetrzity provoz

13) Zvazoval/a jste nékdy odchod za praci do ciziny?

a) ano, pripadné UVEdte ZEMi........ccvviiiiiiiiii i
b) ne

¢) nikdy jsem nad tim nepfemyslel/a
13 a) Pokud ano, uved’te diivod:

a) finan¢ni ohodnoceni
b) zkuSenost pracovat v zahranici
¢) neochota prace v CR

d) jind moznost
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13 b) Pokud ne, uved’te diivod:

a) neznalost jazyka
b) rodina
¢) jsem spokojen/a s praci a finanénim ohodnocenim v CR

d) chci pracovat v CR

14) Kolik hodin v priiméru mate odpracovano za mésic?

a) do 160 hodin
b) 160 - 200 hodin
c) 200 - 260 hodin

Piiloha B: Dotaznik uréeny radiologtim 1é¢kaiim

Dobry den,

jsem studentkou Jihogeské univerzity v Ceskych Bud&jovicich. Tfetim rokem
studuji obor Radiologicky asistent a tématem mé bakalarské prace je ,,Diferenciace
radiologickych asistentl v jednotlivych oborech (RTG, NUM, RTO).

Cilem tohoto dotazniku je zji$téni statistickych udajii pro praktickou ¢ast.
Udaje budou pouzity zcela anonymné a jen pro tiéely mé bakalafské prace.

Tento dotaznik je uréen vyhradné pro 1ékate, ktefi pracuji na téchto oddélenich:
radiodiagnostika, nukledrni medicina nebo radia¢ni onkologie.

Dotaznik se sklada z celkem 12 otazek.

De¢kuji za Vas cas.

Sarka Prokopova
1) Pohlavi:

a) muz

b) Zena
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2) Uved’te Vas vék:

a) 25- 35 let
b) 36 - 45 let
C) 46 - 55 let
d) 56 a vice let

3) Ve kterém zdravotnickém zarizeni pracujete? (napr. Nemocnice Tabor, a.s.)

4) Na kterém z uvedenych oddéleni pracujete?
a) radiodiagnostika
b) nuklearni medicina

c) radioterapie

5) Kterou vysokou $kolu jste vystudoval/a? Uved’te:

6) Z jakého diivodu jste si vybral/a obor lékar na radia¢né - klinickém oddéleni?

a) z moznosti pomoci lidem / prace s lidmi
b) kvili finanénimu ohodnoceni
¢) ze vztahu k pfistrojové technice

d) jiné - uved'te:

7) Jak dlouho se pohybujete v oboru radiologie?

a) 0-10 let

b) 11 - 20 let
c) 21 - 30 let
d) 31 a vice let

8) Kolik hodin prumérné mate odpracovano za mésic?

a) do 160 hodin
b) 160 - 200 hodin
c) 200 - 260 hodin
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9) Ktery z nasledujicich provozii na pracovisti se tyka primo Vasi osoby?
a) jednosménny provoz
b) dvojsmeénny provoz

¢) nepietrzity provoz

10) Zvazoval/a jste nékdy odchod za praci do ciziny?
a) ano, piipadné uved’te zemi
b) ne
¢) nikdy jsem nad tim nepfemyslel/a
10 a) Pokud ano, uved’te duvod:
a) finan¢ni ohodnoceni
b) zkuSenost pracovat v zahranici

¢) neochota prace v CR

d) jind moZnost
10 b) Pokud ne, uved’te diivod:

a) neznalost jazyka
b) rodina
¢) jsem spokojen/a s praci a finanénim ohodnocenim v CR

d) chci pracovat v CR

11) Je na VaSem oddéleni dostatek kvalifikovanych zaméstnanci RA?

a) ano, je

b) ne, byla by potieba doplnéni kvalifikovanych pracovnikti RA

12) Mate pocit, Ze Vase oddéleni je na Spickové tirovni, co se tyce pristrojové
techniky a vybaveni?

a) ano, je

b) ptistrojova technika a vybaveni je na dobré Urovni, ovSem je co zdokonalit

c) na tomto oddéleni je tieba veétsi investice
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IVV Seznam zkratek

CR - Ceska republika
ms — milisekunda
FPD — flat panel detector

tzv. - takzvany

aj. —ajiny; a jini; a jinak

CT — vypocetni tomografie

UZ — ultrazvuk

RA — radiologicky asistent

Bc. - bakalar

EU — Evropska unie

RTG - radiodiagnostika

US — ultrasonografie

Hz — Hertz; jednotka frekvence

kHz — Kilohertz; jednotka frekvence

MHz — Megahertz; jednotka frekvence (kmitoctu)
MR — magneticka rezonance

napf. — naptiklad

NUM — nuklearni medicina

RTO - radioterapie

MLC — multileaf collimator

hCG — Human Chorionic Gonadotropin; glykoproteinovy hormon
dr. — doktorat

RF — radiofarmakum

Gy — Gray; jednotka absorbované davky zareni
ZZS — zdravotnicka zachranna sluzba

zdr. — zdravotnicky

str. - strana
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