
诊断和治疗中的防护



辐射源radioactive source：泛指一切能
发射微观粒子的装置或物质。如α辐射源、X
射线辐射源、中子源、微波辐射源及发射超声
波的声源等。

辐射粒子的运动空间称为辐射场。

点状源：如果辐射场内某点与辐射源的距
离比辐射源本身的几何尺寸大5倍以上，那么
在这一点上，即可把辐射源看作是点状的，称
为点状源。

辐射源与辐射场



2

1

2

2

2

1

r

r

X

X


点
源

ⅹ1

ⅹ2

r1

r2

图10-1  点源辐射场中，辐射量大小与距离的
平方呈反比关系。

注：X1 、X2 分别是距离r1、r2处的照射量。



（一） X射线线质

X射线线束强度，即光子数目，反映的是X射
线输出量，由管电流决定。

X射线管两极间管电压即激发电压，管电压越
高，电子能够达到的速度越快，撞击阳极靶的力
量愈强，产生的X射线穿透本领越强。

X射线线质常以代表透穿能力的“半价层”表
示。半价层就是把原来射线的照射量率减少一半
的物质层的厚度。

一、 X辐射源特性和辐射量估算



如果照射时间为t(min)，则t时间内造成的照
射量为

X=I·t·υ/r2 C·kg-1 （10-3）

注：I—管电流（mA）或平均电子束流（μA）；

υ—在给定的管电压和射线过滤情况下，X射线的发射率
常数，数值上等于距离靶1m处，由单位管电流（1mA）
[或单位平均电子束流（1μA）]造成的照射量率，单位
用2.58×10-4C·kg-1·m２·mA-1·min-1表示。

（二） X射线发生器照射量率计算
X射线发生器在离靶 r m处，产生的照射

量率）粗略地可按下式计算：



X



X =I·υ/r2 C·kg-1·s-1 （10-2）



【例】在X射线透视检查中，X射线管的电
压在50~810kV之间，管电流为2~5mA。若取管
电压为70kV，管电流为3mA，射线出口处用
2mm铝作过滤板，计算此种情况下距靶５０cm
处的照射量率。

按题意，I=3mA，r=50cm=0.5m,对于管电压70kV，
２mm铝作过滤板，由图10-2查得υ＝0.58×2.58×10-

4C·kg-1·m２·mA-1·min-1。

因此，按（10-２）式在r=0.5m处的照射量率

计算为：

X＝I·υ／r2

＝3×0.58×2.58×10-4×（1/0.5）２

＝1.79×10-3 C·kg-1·min-1。

链接（9-2）.ppt


点状辐射源照射量率的计算

放射性核素的照射量率常数（Γδ）：放射性
活度（1Bq ）的点辐射源，在距离１m远处由能量
大于δ光子（包括γ光子和轫致辐射及特征Ｘ辐射
的光子）所造成的照射量率（C·kg-1·s-1）。

参考书中有一些不包括轫致辐射和特征Ｘ辐
射照射量率在内的γ放射性核素的照射量率常数Γ。

γ辐射源及其辐射量估算

补充



注意，式中r用“m”作单位，的单位是C·kg-1·s-1

按以上讨论，一个放射性活度为Ａ、照射量
率常数为Γ的点状γ辐射源，在距离它γ（m）
处造成的照射量率即可由下式给出：

2r

A 




X



【例一】现有一个9.25TBq的60Co点辐射源，求距
离它2m处的照射率。

按题意，A=9.25TBq=9.25×1012Bq，r=2m,对
60Co源，可查得Γ=2.56×10-18C·m2·kg-1，于是按公
式，距离上述60Co源处2m的照射量率为：

2r

A 




X 2

1812

2

1056.21025.9 =

=    5.92×10-6 C·kg-1·s-1



【例二】求距离0.5 mCi铯-137（137Cs）50cm处的照

射量率。

按题意，A=0.5 mCi=0.5×10-3 Ci=18.5×106 Bq

r=50 cm=0.5 m

对 137Cs，可查得Γ=0.639×10-18 C·m2·kg-1，所
以，50cm处的照射量率等于：

2r

A 




X 2

186

5.0

10639.0105.18 
=

= 4.73×10-11 C·kg-1·s-1



【例四】已测得60Coγ辐射源3 m处的照射量率为
0.0129C·kg-1·h-1,如果把该源看做为点状源 ，求
距离该辐射源5 m处的照射量率

。

按题意， 1 =0.0129C·kg-1·h-1 r1=3m r2=5m,

求 2 ， 于是按公式

（10-1），5 m处的照射量率为：
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我国医疗照射及其现状

医疗照射：是指在医学检查和治疗过

程中被检者或病人受到电离辐射的内外照
射。它主要指X射线诊断、放射治疗及临床
核医学诊治中病人受到的内外照射。



医疗照射发展的总趋势：

受检人数越来越多，条件设备越来
越好，接受剂量越来越低。

医疗照射防护的发展过程（图）









医疗照射类型 频度 病人剂量
医疗照射类

型
频度 病人剂量

1.X射线诊断

胸透
群检
腹透
消化道
胆囊造影
心导管造影
心血管造影
尿路膀胱造影

145.1

64.3
25.5

11.3

6.0

0.4

0.2

0.3

0.3

10.4
5.2

8.5

51.6

26.8

—

25.5

—

胸片
腹片
脊椎片
骨盆片
四肢片
牙科
肾盂造影
其他

11.9
1.4

4.0

1.3

11.5

2.1

0.3

4.3

1.1
22.1

32.5

11.0

2.3

2.8

1.2

—

2．临床核医学
脑扫描
甲状腺吸碘
甲状腺扫描
心血管扫描
肝/脾扫描

0.62

0.003

0.261

0.065

0.001

0.087

1.79

1.54

93.8

0.02

21.7

肾图
甲亢治疗
甲状腺癌治
疗皮肤病治
疗
其他

0.152

0.006

<0.001

0.018

0.026

0.006

2595

14.8

—

3．放射治疗
宫颈癌
鼻咽癌
食道癌

0.090

0.009

0.023

0.018

其他头部肿
瘤
乳腺癌
其他

0.005

0.012

0.023

表10-1  医疗照射频度（人次/千人口）及病人皮肤剂量（mGy/次） 1988年

*X射线诊断时为病人皮肤剂量，临床核医学诊疗时为病人有效剂量



1998年为：

胸透 78.6 （人次/千人口） 3.0 （mGy/次）

胸片 75.4 （人次/千人口） 1.0 （mGy/次）

从上表看出，消化道检查、胸透及腰椎片检查
造成的潜在危害最大。我国X射线诊断可能造成肿
瘤死亡率每1000万人口中分别为8人。



不同国家受检者ESD比较(mGy/次)

国家
正位 侧位 正位 侧位

中国
英国

澳大利亚
爱沙尼亚
芬兰
希腊
立陶宛
波兰

罗马尼亚
新西兰

斯洛文尼亚
南非

马来西亚

0.36   1. 53

0.16   0. 57

0.12   0 .63

0.30   0. 86

0.24   0 .73

0.69   2 .94

0.81   1. 39

0.20   0 .88

1.7     4 .2

0.22   1 .24

0.29   1. 02

1.5    3 .2

0.28  1. 40

5 .78    12. 51

6 .1     16 .0

6. 1     15 .1

13. 8    30. 3

8. 80    18. 2

18. 9    44. 9

22. 8    35 .5

7. 50    12 .0

17. 6    42 .0

5. 47    18. 9

6 .11    15. 65

27 .3    59. 1

10. 6    18 .7



医疗照射造成的潜在危害估计值（人·年-1）

医疗照射
遗传效应发生数（Gg） 白血病死亡数（Gl） 恶性肿瘤死亡数（Gs）

X射线诊断

胸透 3.3 49.5 217

群检 0.6 10.2 39.4

妇科检查 3.8 1.8 17.1

消化道检查 10.2 70.7 391

胸片 0.3 1.1 8.5

腰椎片 32.5 14.3 90.5

四肢片 0.2 2.4 9.2

骨盆片 26.2 4.3 26.7

腹部平片 1.2 3.1 25.5

心血管 2.6 0.7 6.0

其他 0.7 1.8 15.3

∑X射线 82.0 160.9 854

核医学诊疗

甲状腺扫描 0.02 ﹤0.01 4.8

甲亢治疗 0.13 0.01 19.5



我国医疗照射存在问题：
①介入操作、X射线下骨科复位和放射性

粒子植入医生的个人剂量仍然较大；②
受检者个体的ESD差异很大，胸片侧位
最高者约是最低者的32倍，门诊胸透最
高者约是最低者的19倍；③在多种放射

学检查中，脊椎摄影、腹部摄影、牙科
摄影、乳腺摄影、X-CT和各种造影检查

的剂量较大；④临床医师和放射学医师
的安全文化素养有待提高。



检查类型 法国 英国 日本 前苏联 美国 中国

胸 透
胸 片
消化道
脊椎片
骨盆片
X-CT

其 他
合 计

—

34.1

4.2

10.6

21.9

—

29.2

100

0.2

32.5

4.0

8.6

6.3

0.9

47.5

100

—

27.0

22.1

4.4

1.9

—

39.4

100

11.1

53.3

12.8

2.8

0.5

0.2

19.4

100

—

35.7

7.0

11.0

2.6

1.8

41.9

100

64.3

8.2

4.1

2.8

0.9

<0.01

22.2

100

各国X射线诊断检查的相对频度（％）



提出了医疗照射防护基本原则

正当性

最优化

潜在危害告知义务与剂量约束



我国医疗照射最新进展

05年10月发布了国务院第449号国务院

令《放射性同位素与射线装置安全和防护条
例》 12月1日起开始施行。

“条例”第三章（三十八条）指出：

“医疗卫生机构应按照医疗照射正当化和辐

射保护最优化的原则，避免一切不必要的
照射，并事先告知患者和受检者辐射对
健康的潜在影响”。



卫生部 “放射诊疗管理规定”

病人做放射学检查时，必须有明确、正

当的医疗目的，遵守最优化原则，严格控制
受照剂量；非检查部位必须有安全措施，对
邻近照射野的敏感器官和组织进行屏蔽防护，
并事先告知病人辐射对健康的影响等。

同时卫生部还要求医疗机构在实施放

射诊断检查前，应对不同检查方法进行利弊
分析，在保证诊断效果的前提下，优先采用
对健康影响较小的检查方法。



规定 新！新！

不应将核素显像检查和X射线胸部检

查列入婴幼儿及少年体检的常规检查项
目；对育龄妇女腹部或骨盆进行核素显
像检查和X射线检查前，应问明是否怀孕，
非特殊需要，对受孕后8～15周的育龄妇

女不得进行下腹部放射影像检查；实施
放射性药物给药和X射线操作时，应当禁

止非受检者进入操作现场，需要陪检时，
应对陪检者采取防护措施等等。



医疗照射防护的基本原则

一、 医疗照射的正当化

1、医生对病人是否值得进行照射负有责任；

2、预防性健康检查和疾病普查正当；

3、医学研究；

4、其他法律性检查。



1、医疗照射最优化的目的
在于充分利用技术和设备条件，

在不影响诊疗效果的前提下，尽可能
减少病人所受剂量，即以尽可能小的
照射剂量取得尽可能好的诊疗效果。

二、医疗照射的最优化

（注意：没有剂量限值）



2、医疗照射最优化的措施

A．准确的临床判断和检查方法的选择；

B．合适的放射源和防护设备；

C．科学的操作技术和规程；

D．对检查结果的正确解释。

第A、D项是负责病人诊疗的主治医生的责任，
取决于医生技术水平的高低。第B、C 项是放射专
业医生或技师的责任，取决于他们的专业技术和
防护知识水平，以及设备等物质条件。



三、潜在危害告之义务与剂量
约束



医疗照射指导水平：是经有关
部门洽商选定的剂量、剂量率或活度
一些测量值，其作用是提供给有关从
业医师做为指南。

剂量约束 是指放射源可能造成

的个人剂量所规定的一种上界值。

医疗照射指导水平不是剂量限值

标准，它仅是对专业安全判断的一个
补充，也不能用于判断医疗质量的好
坏。



案例（10-1）被称为“为妇女造福工程”的我国百
万妇女乳腺癌普查工作启动，普查工作采用的是CR技
术（即X射线拍片，计算机存储图像）和乳腺B超技术，
目前在国内已经完成了少数普查，乳腺发现率约1%左

右，属于收费性普查项目。但该“工程”却受到了国
内放射防护专家的强烈反对，国务院和卫生部为此已
召开专题研讨会，就“乳腺普查是否能采用CR放射学
诊断和可能带来的危害”进行论证,放射学检查是一把

双刃剑，一方面它可以诊断出疾病，另一方面如果使
用不当有可能诱发其它疾病的发生，专家们称贸然采
用没有影像质量控制的乳腺普查，将会使未患肿瘤的
大多数妇女受到不必要的放射性射照射。

结论：双方在认识上的存在争议。



第三节 医用封闭源的防护

一、 外照射防护的基本方法

（一）时间防护-----缩短受照时间
（二）空间防护-----增大与辐射源之间的距离
（三）屏蔽防护-----设置防护屏蔽
（四）尽量减少源的活度



（一） Χ或γ射线的衰减

1、窄束、单能Χ或γ射线的衰减

窄束单能Χ或γ射线的衰减符合简单的指数
规律，即：

I=I0e
-μd (10-4)

μ衰减系数(cm-1)指光子穿行单位路径遭受
相互作用的概率。

d 指物质层厚度（cm)

二、医用X、γ射线的衰减及屏蔽
厚度估算方法



注:

ρ 物质的密度(g•cm-3)；

dm=d·ρ 物质的质量厚度(g·cm-2)；

μ/ρ 物质对特定能量光子的质量衰减系数
（cm2·g-1）

公式10-4还可改写为如下形式：

dmeNN  )/(

0



如果康普顿散射是使X射线或γ射线衰减
的主要因素,亦即:

（μ/ρ）1=（μ/ρ）2 （10-9）

因此， dm1 = dm2

即 ： d1ρ1=d2ρ2

或者 d1/ d2=ρ2/ρ1



一些常用的建筑或屏蔽材料,如混凝土、
砖、灰沙、泥土等，都是由硅、钙、钼、铝、
铁一类低Z物质组成；对于这类物质康普顿散
射占主要地位的能区范围很宽，所以常常根据
公式来估计砖、灰沙或泥土等材料的等效混凝
土厚度，即：

d混疑土=d材料·（ρ材料/ρ混凝土）

屏蔽设计中常常运用屏蔽材料对辐射的半
衰减厚度（d1/2）和10倍衰减厚度（d1/10）来
评价材料的辐射屏蔽性能和用以计算所需的防
护屏蔽的厚度。



减弱倍数K（attenuation factor）的含

义是辐射场中某点处没有防护屏蔽时
的当量剂量与设置了防护屏蔽后的当
量剂量的比值。

X

X
K 0

透射比（transmission ratio，B）为辐射
场中某点处设置防护屏蔽后的当量剂量率I，
r(d)与设置防护屏蔽前的当量剂量指数率
I,r的比值，即：

rIrI HdHB ,, /)(






透射比与衰减倍数K互为
倒数：

K
B

1




10倍衰减厚度（d1/10）：就是将入射的
X射线或γ光子数减少到1/10的物质层厚度。

半衰减厚度（d1/2）：10倍衰减厚度
（d1/10）与线衰减系数μ的关系如下：

d1/2=0.693/μ （10-5）

d1/10=2.303/μ              （10-6）

并且 d1/2=0.301d1/10 （10-7）

d1/10=3.32d1/2 （1--8）

如果上面公式以质量衰减系数代替线
衰减系数，则相应的d1/2、d1/10就以质量厚
度表示。



计算举例：

某一工作地点测得60Co辐射源的辐射率为
6.45×10-5C·kg-1·h-1 ， 求 这 一 辐 射 率 降 到
6.45×10-7C·kg-1·h-1所需铅的屏蔽厚度。

60Co的γ射线能量平均能量为1.25MeV。

解：因工作地点辐射率为6.45×10-5C·kg-1·h-1要
降到6.45×10-7C·kg-1·h-1，故减弱倍数K：

K==X0/X=6.45exp-5/6.45exp-7=100

由表10-13P167中查得，K=100，γ射线能量为
1.25MeV时所需铅的防护层厚度为8.63cm。 。



【例二】工作条件与例一相同，但考虑到其
他因素，要求有2倍的安全系数，求此时铅
防护层厚度。这里应该注意,增加2倍安全系
数，并不是将屏蔽厚度乘以2,应按下式计算：

解：在此情况下X=6.45exp-7/2=3.25exp-7，

所以，K==6.45exp-5/ 3.25exp-7 =200，

查表10-13得所需铅的防护层厚度为9.81cm。

增加的厚度：9.81 - 8.63 = 1.18 cm



【例三】某人运送放射性活性为 9.25×1010Bq的
60Co辐射源到外地去，历时需要3昼夜，如果此人
距辐射源的最近距离为1.5m，求装辐射源的铅罐

需要的厚度为多少时才使运送人员接受的辐射剂
量不超过容许剂量。

解题思路：

按3个昼夜72 h计算。先算出无防护时，距源
1.5 m处的辐照量。

确定国家允许标准，两者之比计算减弱倍数，
通过查表确定屏蔽厚度。



【例四】某防护层厚度为 39.6cm，能满足
3×10-3Sv/W的最大容许当量剂量标准的要求，
但要将剂量降低到1×10-3Sv/W的水平，求应
补充防护层的厚度，放射源为60Co，屏蔽材料
为混凝土。

解题思路：

先算出所需屏蔽厚度

减去原有的厚度



直接计算法

NCRP第49和147号出版物一直关注
诊断X线的屏蔽估算，2004年NCRP给
出的诊断X线机房主墙壁的厚度计算方
法P173。
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（四）医用射线装置屏蔽计算图示



三、医用X、γ射线常用屏蔽材料

屏蔽X射线或γ射线的材料很多，大致分为2类：
一类是高Z、高密度的金属材料，如铅、铁、钨、

铀等；
另一类是通用的建筑材料，如混凝土、砖、土等。

1、铅 原子序数82，密度11.3g·cm-1,有很好的抗

腐蚀性能，在射线照射下不易损坏。其缺点是价格较
贵，结构性能不好，硬度低机械强度差，不耐高温。
铅常做成铅皮形式，安装铅皮时，须以木头或钢作背
衬，否则会因自重而下垂。



2、铁 原子序数26，密度为7.8 g·cm-1，成本不

高，易于获得，对X射线或γ射线有较好的防护
性能。对于相同的衰减倍数，铁的重量大致仅比
铅重30%。铁（钢）的机械强度很高，因此是防
护性能和结构性能兼优的屏蔽材料，多用于固定
的防护屏蔽中。

3、混凝土 由水泥、粗骨料（石子）、砂子
和水混合做成，密度约2.3 g·cm-1,含有多种元素。



4、泥土，是一种极易获得的X射线或γ射线的
屏蔽材料。为了降低费用，某些场合下可以使
用泥土来屏蔽X射线或γ射线。例如，靠着原来
的混凝土墙堆起土墙，或者在两层混凝土墙之
间充填泥土，以此提供附加的屏蔽厚度。这样
做的费用，比全部用混凝土要低廉得多。

5、水，密度为1，有效原子序数7.4。虽然水
对X射线或γ射线的防护性能较差，但由于它透
明，且可流动，因此常以水池的形式来贮存或
分装固体的γ辐射源。用于辐射屏蔽时，以无
离子水为最佳。



屏蔽β射线的材料
β射线的屏蔽材料最好选用铝、有机玻

璃或混凝土一类的低原子序数物质。

对中子常用水、石蜡、硼或含硼塑料
板等轻质材料作屏蔽；对中子、γ混合辐射

常用低原子序数和高原子序数材料相间组
成的多层屏蔽，或用这两种元素均匀混合
材料作屏蔽。

医疗照射需要屏蔽的主要是β、X或γ

射线。



个人防护用品选择的原则

1．防护性能可靠。
2．价格低廉、使用方便。
3．便于清洗和消毒处理，耐潮湿、最好具
有耐高温、抗腐蚀性能。
4．衰减分布均匀，稳定性，长期使用衰减
性能不变。
5．不应有可接触到的铅外露或无覆盖保护
层产品



核医学的内照射防护

待积当量剂量 （HT，50）

待积有效剂量E50 



核医学安全操作规程

（一）严格执行操作规则

（二）操作中的注意事项

（三）严守个人防护规则

（四）用具要求

（五）除污保洁技术



除污染基本原则是：

①根据污染核素的理化性质和污染
物的性质选择适当的去污剂和去污
方法；

②尽早清除以防污染扩散；

③防止去污过程中使污染面扩大；
④除污后要做安全监测，控制在规
定值以下。




