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Recenzja rozprawy doktorskiej mgr Lukasza Albiniaka pt. ,Badanie i
optymalizacja wplywu procedur wytwarzania i iniekcji '*F-FDG
na poziom narazenia personelu placowek  produkujgcych

radiofarmaceutyki na bazie izotopow krétkozyciowych”

Rozwéj metod i technik wykorzystujacych promieniowanie jonizujace nie zwalnia tempa i dzisiaj
nie ma dziedziny Zycia, w ktérej chociaz w niewielkim stopniu promieniowanie nie bytoby obecne.
Najszerzej wykorzystywane jest w medycynie, w tym medycynie nuklearnej wykorzystujacej
radiofarmaceutyki. Produkty radiofarmaceutyczne stanowia kombinacje
niepromieniotwdrczego zwiazku chemicznego oraz okreslonego radionuklidu. Zatem
medycyna nuklearna z punktu widzenia zatrudnionego personelu oznacza pracg z otwartym
zrédiem promieniowania, jakim jest radiofarmaceutyk zgromadzony w fiolce lub strzykawce.
Taki charakter pracy stanowi gléwne zrodlo narazenia pracownikéw zaréwno zakladow
medycyny nuklearnej, jak i placéwek produkujacych izotopy krétkozyciowe przy uzyciu
cyklotronu. O ile problem narazenia pracownikéw ,klasycznych” zakladéw medycyny
nuklearnej jest przedmiotem badan od wielu lat (przez co jest stosunkowo nieZle rozpoznany),
o tyle nie do korica wiadomo jak sytuacja wyglada w przypadku stosowania izotopow |
krotkozyciowych w procedurach medycznych wykorzystujacych technike PET.
Najwazniejszym z tych izotopéw jest '°F, uzywany do znakowania deoksyglukozy. Produkcja
tego radiofarmaceutyku odbywa si¢ wieloetapowo. Pomimo zautomatyzowania czesci
procedur (nad ktérymi i tak konieczny jest nadzor personelu), istnieja procedury zwigzane z
kontrola jakosci radiofarmaceutyku czy iniekcja preparatu pacjentom, w ktoérych konieczny
jest bezposredni udzial pracownika. Konieczno$¢ manualnego wykonania tych procedur
stwarza najwigksze ryzyko ekspozycji na promieniowanie l ]:onizuja‘ce jego rak. Doktorant
podjat si¢ analizy tego problemu, co zapewne begdzie przyjete z ogromnym zadowoleniem
przez inspektor6w ochrony radiologicznej sprawujacych opiek¢ na pracownikami

zaangazowanymi w te procedury.



Uklad prezentowanej rozprawy doktorskiej odzwierciedla ww. cel. Praca sklada sie z 8
rozdzialow, spisu piSmiennictwa oraz streszczenia w jezyku polskim i angielskim.

Pierwsze trzy rozdzialy rozprawy stanowia w zasadzie jej wstep. W Rozdziale 1
(- Wstep”) Autor zawarl podstawowe informacje na temat promieniowania jonizujacego w
aspekcie ochrony radiologicznej i dzigki dobremu jezykowi méglby stanowié podrecznik dla
os6b, ktére zaczynaja swoja przygode z ta dziedzing wiedzy. W Rozdziale 2 z kolei
przestawia informacje na temat medycyny riuklearnej, jej rozpowszechnienia w Polsce i Unii
Europejskiej, na temat klasyfikacji radionuklidéw stosowanych w medycynie, a takze opis
Pozytonowej Tomografii Emisyjnej (PET). Szczegélnie ten ostatni opis jest interesujacy i
powtorze to co napisalem wyzej, ze moglby on stanowi¢ podrecznik dla os6b nie bedacych
specjalistami w tej dziedzinie. Bardzo ciekawy jest Rozdziat 3, w ktérym Autor przedstawia
dane literaturowe na temat oceny narazenia personelu w medycynie nuklearnej dokonywanej
metodami dozymetrycznymi i symulacyjnymi. Czytajac ten rozdziat widaé, ze jest doskonatym
praktykiem i ,,czuje” problemy zwigzane z dozymetria w medycynie nuklearne;j.

W Rozdziale 4 Doktorant przedstawia uzasadnienie podjecia tematu oraz cel pracy.
Poniewaz pisalem o tym wczesniej, w tym miejscu nie bedg go analizowat.

Zgodnie ze schematem prac naukowych nastepny rozdziat to ,Materiaty i metody”.
Podzielony jest na dwie obszerne czgsci: opisowi dozymetrii termoluminescencyjnej (TLD), z
ktérej Autor korzysta przy pomiarach dozymetrycznych (21 stron) i opisowi symulacji
komputerowej dawek pochlonigtych, dokonywanej przy pomocy pakietu narzedzi GEANT4
(13 stron). Czytajac rozprawe zastanawialem si¢ nad celowoscia tak szczegélowego opisu
metody TLD jaki wykonat Autor (z 21 stron poswigconych pomiarom dozymetrycznym opis
TLD pochlongt 14 stron). Jednakze trzeba stwierdzié, ze po przeczytaniu tego rozdziatu
czytelnik wie, ze Doktorant zna i rozumie metode, ktérg stosuje w swoich badaniach.
Swiadczy tez o tym dosadnie wlasciwy opis metody pomiar6w tj. rozdzialy 5.6 i 5.7
»Przygotowanie detektoréw do pomiaré6w” i ,,Spos6b pomiaru”.

Autor swoimi badaniami objat 2 o$rodki produkujace radiofarmaceutyki oraz 3
placowki wykonujace badania technika PET - tacznie badaniami objeto 22 osoby (4 fizykéw,
9 chemikéw i 9 pielegniarek. Nie jest to liczba imponujaca, jednakze nalezy uznaé, ze
odpowiedni dob6r placowek pozwala na uogélnienie uzyskanych wynik6w na catg populacje
oséb tak narazonych w Polsce. Zgodnie ze stanem wiedz& (przedstawionym wczesniej)
Doktorant ograniczyl swoje zainteresowanie do pomiaréw na opuszkach palcéw obu rak

os6b narazonych i miejscach noszenia rutynowych pierscionkéw dozymetrycznych.

!



W ramach badan Doktorant wykonat bardzo cenne dla celéw ochrony radiologicznej

symulacje komputerowe narazenia rak pracownikéw. Autor stusznie zauwaza, ze ,, W dobie
coraz bardziej wyrafinowanych i co za tym idzie kosztownych eksperymentéw, bads takich,
kiore wymagajq duzej statystyki (np. w pomiarach dozymetrycznych) i nakladu czasu,
mozliwos¢ przeprowadzenia ,, eksperymentu komputerowego” staje sie nieoceniona”. Tym
razem proporcja migdzy informacjami ogélnymi o pakiecie GEANT4 a poszczeg6lnymi
komponentami stworzonej przez Doktoranta symulacji jest poprawna — 4 do 10. Precyzyjnie
opisane s konstrukcje ,,Swiata” (,pudetko™), reki (uzycie modelu centylowego, wyboér
odpowiednich bryl geometrycznych dla symulacji $rédrecza i palcéw oraz wyboér
odpowiednich materialéw symulujacych te czgéci ciala) a takze strzykawki (wybor bryt
geometrycznych i materialéw strzykawki, modelowanie aktywnosci izotopu wewnatrz
strzykawki, definiowanie Zrédta promieniowania izotopu '*F i aktywno$¢ symulowana w
GEANTA4). Przejécie przez te etapy tworzenia algorytmu symulacyjnego skutkowato powstaniem
narzgdzia, umozliwiajacego oceng¢ wielkosci narazenia opuszek palcéw uwzgledniajacego
podstawowe dane dotyczace aktywnosci radiofarmaceutyku i czasu kontaktu pracownika z
preparatem promieniotwdrczym.

Rozdziat 6 to ,,Wyniki i analiza”. Doktorant dokonat bardzo szczegétowej analizy
narazenia rak poszczegélnych grup zawodowych wyodrgbnionych w interesujacych go
placowkach (fizycy, chemicy i pielggniarki) w zaleznosci od wykonywanych przez nich
procedur (obstuga cyklotronu, produkcja radiofarmaceutyku, kontrola jego jakosci,
dozowanie aktywnosci pacjentom, iniekcja radiofarmaceutyku). Analiza zostata
przedstawiona dla kazdej z placéwek odrgbnie. Bylo to konieczne zwlaszcza w przypadku
osrodkéw produkujacych '*F-FDG - jeden z nich byl komercyjny a drugi niekomercyjny ,
(produkujacy radiofarmaceutyki dla znajdujacego si¢ w tym samym budynku osrodka
diagnostycznego PET-CT). W obu typach zaktadéw, co wykazal Doktorant, jest rézny system
pracy. Konsekwencja tego jest odmienna struktura narazenia na promieniowanie jonizujace ich
personelu. Z kolei system pracy we wszystkich wzigtych do badaf osrodkéw diagnostycznych
PET-CT byt identyczny. Jak juz wspomnialem analiza pomiaréw dozymetrycznych jest bardzo
szczegélowa i wykonana w wielu konfiguracjach. W przypadku zakladéw produkcyjnych
analizowana jest ekspozycja palcow pracownikéw obu zatrudnionych tam grup (fizykéw i
chemikéw) w zaleznosci od: typu zakladu (komercyjny, ﬁickomercyjny), zmiany (zaktad
komercyjny pracowal w systemie zmianowym), rodzaju realizowanej procedury (obstuga
cyklotronu, produkcja radiofarmaceutyku, kontrola jego jakosci oraz dozowanie aktywnosci).

Ciekawe sa rowniez analizy wielkosci dawki od do§wiadczenia pracownika czy dominujace;j reki.



Podobnie szczegétowa jest analiza zaleznoéci dawek dla opuszkéw palcéw pielegniarek
wykonujacych iniekcj¢ radiofarmaceutyku. Godnym podkreslenia jest fakt, ze wiekszo$¢
analiz prowadzonych dla procedur kontroli jakosci, dozowania i iniekcji farmaceutyku, byta
wykonywana dla dawek znormalizowanych do ich aktywnosci. Pozwala to na rozszerzenie
uzyskanych wynikéw na inne, nie badane w pracy osrodki. Ilos¢ analiz jest tak duza, ze ich
przeanalizowanie w recenzji jest praktycznie niemozliwe, stwierdzié jedynie moge ze
pokazujg ogromna zlozonos¢ zagadnien ochrony radiologicznej pracownikéw omawianych
osrodkéw zwigzanych z medycyna nuklearng i budzi podziw wklad pracy Doktoranta w ich
wykonanie. Z obowiazku recenzenta musze jednak zwréci¢ uwage na brak w tym rozdziale
wynikéw symulacji komputerowych narazenia — w catosci znajdujg si¢ one dopiero w
nastgpnym rozdziale tj. w Dyskusji. Jest to pewien niedostatek metodologiczny przy pisaniu
pracy naukowe;.

Celem serii symulacji przeprowadzonych z wykorzystaniem oprogramowania GEANT4
bylo okreslenie narazenia reki dominujacej pielegniarek dokonujacych iniekcji '*F-FDG oraz
chemikéw wykonujacych procedure kontroli jakosci. Za pomoca symulacji uzyskano informacje
o wartosciach dawek pochtonigtych. Przeprowadzenie symulacji odzwierciedlajacych warunki
narazenia personelu wymagato znajomosci czasu kontaktu pracownika z radiofarmaceutykiem, a
Scislej z izotopem promieniotwérczym oraz aktywnosci radiofarmaceutyku. Wyniki uzyskane
droga symulacji komputerowej wskazuja, ze w przypadku reki dominujacej, wykonujacej
manualne czynnosci z uzyciem ostonigtej strzykawki zawierajacej *F-FDG o aktywnosci rzedu
300 MBq w czasie 120 sekund, najmniej narazonym palcem jest kciuk. Najwyzsze narazenie
obejmuje palce wskazujacy i $rodkowy. Dawki pochionigte dla tych palcéw wynosza
odpowiednio 0,204 mGy oraz 0,189 mGy.

Wyniki symulacji komputerowych poréwnano z wynikami pomiaréw dozymetrycznych
uzyskanych dla jednej z pielggniarek z osrodka PET I, dla 2 pielegniarek z osrodka PET II oraz
dla chemika wykonujacego procedure kontroli jakosci z osrodka CPR L Wyniki
przeprowadzonych symulacji prawidtowo identyfikuja szczegélnie narazone opuszki palcéw reki
dominujacej pielggniarek wykonujacych iniekcje '*F-FDG i chemikéw dokonujacych kontroli
jakosci radiofarmaceutyku.

W Dyskusji zwraca uwage ostatni podrozdzial ,,Szacunkowe narazenie roczne
pracownikéw osrodkéw produkujacych '*F-FDG”, ktére Doktorant dokonal na podstawie
ilosci wykonywanych procedur. Wykazat, ze w przypadku jednego z chemikéw maksymalna
szacunkowa roczna wartos¢ dawki H,(0,07) przekracza limit dla skory.



Ostatni — 8 rozdzial rozprawy zawiera ,,Podsumowanie i wnioski”. Pigé punktow
podsumowania w klarowny i skondensowany sposéb przedstawiaja sytuacje radiologiczng w
placowkach zajmujacych si¢ produkcja komercyjna i niekomercyjna radiofarmaceutykéw na
bazie izotopéw krétkozyciowych. Uzna¢ mozna to za wzorcowy sposéb pisania
podsumowania. Niestety nie mozna tego powiedzie¢ o wnioskach. Jest ich 17 i chociaz
wszystkie sa prawdziwe i cenne dla inspektoréw ochrony radiologicznej, to z punktu widzenia
metodologii pisania prac naukowych, tak duza ich liczba i szczegblowos¢ sa niedopuszczalne.
Zapewne to co Doktorant nazywa ,wnioskami” mozna by nazwaé ,,podsumowaniem
wynikow badan” a na ich podstawie dopiero wyciagna¢ 3-4 uogélnione wnioski.

Spis pismiennictwa sklada si¢ ze 111 pozycji, powstatych poczawszy od lat 90. az do
roku biezacego i zawiera dane bibliograficzne prac dotyczacych wszystkich podejmowanych
w rozprawie tematow. Ich dobor §wiadczy o doglebnych studiach literaturowych Doktoranta.

Praca zostala przygotowana w spos6b bardzo staranny, ma interesujaca oprawe
graficzna, schematy badan i wykresy dobrze ilustruja ich przebieg i wyniki. Nieliczne
watpliwosci rodzace si¢ przy czytaniu pracy, o ktérych byla mowa wyzej, oraz bardzo
nieliczne bledy, np. twierdzenie, ze ,,zalezno$¢ prawdopodobienistwa wystapienia efektu
stochastycznego od dawki mozna uzna¢ za liniowa tylko w zakresie matych dawek, tj. dawek

nieprzekraczajacych 0,2 Gy” nie wpltywajq na og6lng wysoka ocen¢ pracy.

Podsumowujgc nalezy stwierdzi¢, ze rozprawa pt. ,Badanie i optymalizacja
wplywu procedur wytwarzania i iniekcji 18F-FDG na poziom naraienia personelu
placowek produkujqcych radiofarmaceutyki na bazie izotopow krotkozyciowych”
przygotowana przez mgr Lukasza Albiniaka, spelnia wymagania Ustawy o stopniach |
naukowych i tytulach naukowych, ktéra stwierdza Ze rozprawa doktorska powinna
stanowi¢ oryginalne rozwigzanie problemu naukowego oraz wykazywaé ogélng wiedz¢
teoretyczng kandydata w danej dziedzinie naukowej, a takze umieje¢tnosé samodzielnego
prowadzenia pracy naukowej. W zwigzku z tym mam zaszczyt przedstawi¢ Wysokiej
Radzie Naukowej Wydzialu Fizyki i Informatyki Stosowanej Uniwersytetu Lédzkiego
wniosek o dopuszczenie mgr Lukasza Albiniaka do dalszych etapéw przewodu
doktorskiego. _
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