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Cytostaticka / cytotoxicka lécCiva

,Hazardous drugs® (NIOSH 2004):

« Genotoxicita

o Karcinogenita

» Teratogenita/Vyvojova toxicita

* Reprodukéni toxicita

» Vysoka organové specificka toxicita




Popsané zdravotni dopady profesni
expozice

e Genotoxicita

mutageny v moci (Falck et al., 1979)
CA, SCE (Yoshida et al., 2006)

« Reprodukcni toxicita

vyssi potratovost (Selevan et al., 1985; Stucker 1990),
nizsi porodni hmotnost, nizsi plodnost (Fransman et al., 2007)

e Karcinogenita
vyssi vyskyt leukemie u pracovniki manipulujicich s CL
(Skov et al., 1992; Hansen and Olsen, 1994)



Hodnoceni zateze zdravotnickych
pracovniku manipulujicich s CL

Projekt @ﬂYTﬂ

Hlavni cil: hodnoceni kontaminace zdrav. za  Fizeni,
expozice pracovnik u

N

Monitoring CL v pracovnim ovzdusi Biomonitoring CL v moci
a na povrchu materialniho vybaveni pracovniku a na povrchu rukou



Monitoring kontaminace pracovniho
prostredi
Envimonitoring

- povrchova kontaminace (stéry pracovnich ploch)
- kontaminace ovzdusi (aerosoly, pary CL) r




Monitoring kontaminace pracovniho
prostredi
Envimonitoring

- povrchova kontaminace (stéry pracovnich ploch)
- kontaminace ovzdusi (aerosoly, pary CL)

Sledovaneé plochy

Pracovni stoly, podlahy a vybrané
objekty, se kterymi se Casto

, manipuluje (madlo lednice, telefon,
displej infuzni pumpy)




Monitoring of environmental
contamination

Envimonitoring

Zachyt CL na
dostupna vzorkovaci
zarizent:

Casticové filtry

Pevny sorbent




Monitoring of biological exposure

Biomonitoring

- oplachy rukou
- smeésne vzorky moce reprezentujici 24-hod exkreci




Sledovana léciva

Cyklofosfamid Platina (platinova CL)
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Vybér podmin én:
casté klinické pouziti,
chemicky stabilni,

dostupnost dostatecné citlivych analytickych metod
zalozenych na hmotnostni spektrometrii



Monitoring MOU

Sklad CL Pripravna CL Ambulance
LD! | Pd® Med Max| Pd® Med Max| Pd® Med MWMax
Povrchova kont.
(pg/em?)
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CL v moci pracovniku

Cyclophosphamice excretion by workers from different oncological
departments (Jug/24h)

Department Pd.’ Median Maximum
Hospital pharmacy 113 <0.030 0.100
Nursing clinic 0/9 <0.030 <0.030
Qutpatient clinic 2/8 <0.030 0.140

" Number of positive samplesfiotal number of samples

Platinum excretion by workers from different oncological departments
(Hg/24h)

Department Pd.’ Median Maximum
Hospital pharmacy 133 0.004 0.132
Nursing clinic 9/9 0.007 0.208
Qutpatient clinic 8/8 0.008 0.043

" Number of positive samplesftotal number of samples



Hodnoceni expozice

Table 4. Summary of the results and estimated biological uptakes

(Hg/24h) AV, )0
Analyte Pd.’ Excretion Biological uptake
Median Max Median Max
Cyclophosph. 3/30 <0.030 3
Platinum 30/30 0.005 0.210 0.01 0.42

" Number of positive samplesftotal number of samples

Biologicky prijem cyklofosfamidu
— Prumérny denni pfijem: max. 3 ug/24hod

— Kumulativni davka za 40 let: 31 mg

Hirst, M., Mills, D., Tse, S., Levin, L., White, D. (1984), The Lancet, 323, 8370, 186-188.



Kvantifikace rizika

Princip vypo €tu rizika:

linearni extrapolace U €inku do oblasti nizkych davek

Kumulativni davka

Incidence II. malignit

Pacienti

53 000 m(¢

N

112 000 / milig

n

Zdravotni ¢ti pracovnici

31 mg

66 / milior

 Celozivotni narust pravdépodobnosti incidence nadoroveho
onemocneni u pracovniku exponovanych cyklofosfamidem:

60.10°

o Akceptovatelna rizika < 100.106

Sessink, P. J. M., Kroese, E. D., Vankranen, H. J. and Bos, R. P. (1995), International Archives of
Occupational and Environmental Health 67(5): 317-323.



Managment zdravotnich rizik

o Kontaminace prostredi: Princip ALARA
(As Low As Reasonably Achievable)

!

Zavadeni opatreni pro redukci kontaminace



Napravna opatreni na stacionari

1. Zaveésneé infusni stojany instalované naze d

©  zpristupnéni tézko dostupnych mist na podlaze
mistnosti pravidelnému uklidu a sanitaci




Napravna opatreni na stacionari

2. Viceramenné infuzni sety ,chobotni  €ky*

- vaky s CL pfipojovany na boéni porty setu

- hlavni linka napojena na proplachovaci vak s netoxickym roztokem
© proplachovani setu pred odpojenim od pacienta




Napravna opatreni na stacionari

3. Podpora hygienického uzivani toaletvsed &

- toalety se samodisticimi sedatky
- edukace pacientu

©  snizeni znecisténi toalety moci obsahujici CL




Napravna opatreni na stacionari

Kontaminace P RED a PO zavedeni opat feni

(cyklofosfamid, pg/cm 2)
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Napravna opatreni v lekarne

Optimalizace sanita €énich postup u
- od méneé kontaminovanych mist k vice kontaminovanym

Dekontaminace HVLP vialek p red vstupem do
pFripravny

Vyé€lenéni zon pro manipulaci s CL




Napravna opatren

| v lekarne

Kontaminace P RED a PO zavedeni opat feni

(cyklofosfamid, pg/cm 2)

pg/cm:
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Napravna opatreni v lekarne

Kontaminace P RED a PO zavedeni opat feni

(cyklofosfamid, pg/cm

‘)

Pripravna CL
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Monitoring MOU - Shrnuti

* Potvrzeni c¢asté pritomnosti CL v pracovnim
prost redi

/a/l)'
&

« Z hlediska profesni expozice
je vyznamny p redevsSim dermalni
kontakt s kontaminovanymi povrchy

o S vyuzitim informaci o vyskytu a mi  re kontaminace
je mozne tuto kontaminaci snizovat



Monitoring povrchové kontaminace v CR

4 odbérové kampané
(2008 — 2010)

19 nem. Iékaren

10 chem. stacionaru

0 50 100 km : odonin.
Zir oj dlat: @ AOPK CR, 2007

Sledované povrchy

Nem. lekarna (sklad a pfipravna CL): pracovni stul, podlaha a
madlo lednice

Chem. staciona¥: pracovni stul, podlaha a displej infuzni pumpy



Monitoring povrchové kontaminace v CR

Vysledky 4. kampanée
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Monitoring povrchové kontaminace v CR

Vysledky 4. kampane
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Monitoring povrchové kontaminace v CR

Vysledky 4. kampane
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Vliv intenzity provozu na uroven
kontaminace lekarny
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* Intenzita provozu — vyznamny faktor ovlivaujici
kontaminaci pracoviste

 Dalsi faktory.... (pracovni postupy, organizace
pracovisté, zruénost personalu)



Vyvo] kontaminace behem
monitoringu

Usek p¥ijmu CL Usek pripravy CL
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Kontaminace na v étsin e sledovanych
pracovis t’ klesa !!!




Napravna opatreni reportovana
pracovisti s klesajici kontaminaci

Omezeni manipulace s CL na minimum (prijem
CL)

Zmény v sanitaci (Castéjsi a dukladnéjsi
provadeni, spravny postup)

Omezovani rozsifovani kontaminace (cross-

Kontaminace): ,,zonovani“ pracoviste, duslednée
pouzivani OOPP

Dekontaminace (otirani) primarnich obalu CL
ored vstupem do pripravny




Zavery

* Velké rozdily v kontaminaci jednotlivych
pracovist

e Souvislost s intenzitou provozu

e Duraz na potrebu eliminace zdroju
znecisteni na usecich s beznym rezimem
provozu (bez OOPP)
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