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　　【摘要】　目的　了解周口市 X射线诊断及其各种类型医疗照射频率 ,为 X射线防护工作提供科学依据。方法　采
取普查与分层抽样调查相结合。结果　1996年 、1998 年 X射线诊断医疗照射年频率分别为 93.10 人次/千人 、102.05 人
次/千人 , 两年透视检查分别占所有检查的 41.46%、40.02%。结论　X 射线诊断医疗照射频率水平较低 , 但结构趋于合
理 , X-CT 检查所占比例较小 ,但发展快。放射诊断人员素质有待提高。
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　　医疗照射是公众受到的最大人工电离辐射 , X射线诊断是
应用最早 、最普及 、也是接受人数最多的医疗照射。为摸清周
口市 X射线诊断基本情况及其医疗照射频率水平 , 按照卫生
部的部署 , 我们于 1999 年开展了 1996 年 、1998 年 X 射线诊断

医疗照射频率水平调查。

1　方法与内容
1.1　方法　按照全国统一的调查方案[ 1] , 由市 、县放射卫生监
督管理机构对所有开展 X射线诊断工作的单位进行基本情况

普查;将 X射线诊断单位按年放射门诊量排序分层 ,进行不成
比例随机抽样调查。
1.2　内容　X 射线诊断单位基本情况;X 射线诊断医疗照射
频率水平;各种 X射线检查类型的频率分布。

2　结果和分析

2.1　周口市 X射线诊断设备 、人员及其服务群体基本情况　
周口市位于河南东部偏南 ,面积 11 959 km2 , 1996年人口989.57
万 , 男性占 50.8%,女性占 49.20%, 1998 年人口1 005.61 万 ,男
性占 50.80%, 女性占 49.20%。全市下辖 8 县 、1 市 、1 区。截
止 1998 年 , 全市开展 X 射线诊断的各级医疗卫生单位 271 个

(见表 1), 其中市级 6 个 , 县级 48 个 , 乡镇级 175 个 , 其他 42

个;拥有 X射线诊断设备 391 台 ,其中普通 X射线机 316 台 , X-
CT14台 , 牙科 X 射线机 44 台 , 乳腺摄影机 11 台 , 有 X射线碎

石机 6 台;在普通 X射线机中 , ≤50 mA 的占 10.4%, 51 ～ 200
mA的占 56.0%, 201 ～ 500 mA 的占 31.0%, >500 mA 的占
2.5%。全市有各级各类X 射线诊断人员 503人 , 其中医师系列
占54.0%,技术系列占 39.0%, 护士系列占 7.0%;其中具有高
级职称的占 1.2%, 中级职称的占 20.3%, 初级职称的占 78.
5%;每台设备平均服务 2.57 万人 , X 射线诊断人员和设备的
比为:1∶0.78 , 每台 CT 平均服务 71.8 万人。

表 1　周口市 1998年各级医院 X射线诊断设备与人员情况

医院

类型

单位

(个)

X射线诊断设备(台)

≤50mA
51～
200mA

201

～ 500mA
>500mA

牙科 X

射线机

乳腺摄

影机

X

-CT
有X 射线

碎石机
合计

X射线诊断人员(个)
医师

系列

技术

系列

护士

系列
合计

市级 6 0 2 10 5 4 3 3 1 28 28 8 6 42

县级 48 0 20 42 3 25 8 11　 4 113 123 67 21 211

乡级 175 18 138 35 0 10 0 0 0 201 99 98 6 203

其他 42 15 17 11 0 5 0 0 1 49 22 23 2 47

合计 271 33 177 98 8 44 11 14 6 391 272 196 35 503

2.2　周口市 X射线诊断医疗照射年频率水平　1996 年 、1998
年全市接受 X射线诊断检查的分别有 921 290 人次和 1 026 225

人次 , 相应的年频率为 93.10 人次/千人和 102.05 人次/千人 ,
分别相当于全省平均水平的 69.2%和73.3%[ 2] , 全国平均水平
的 49.9%和 52.0%[ 3] 。

2.3　各种类型 X射线诊断年频率水平　由表 2 可见 , 各种 X

射线诊断中 ,以胸部透视年频率最高 , 1996 年占 37.34%, 1998
年占 36.06%;其次为胸部摄影 , 1996 年占 16.82%, 1998 年占
16.98%;第三位为四肢摄影。各种透视在 X 射线诊断应用频

率中 1996 年占 41.46%, 1998 年占 40.02%,已明显低于各种摄
表 2　各种类型 X射线检查年频率水平(人次/千人)

照射类型
1996年

频率 %

1998 年

频率 %
照射类型

1996 年

频率 %

1998年

频率 %
胸部透视 34.76 37.34 36.80 36.06 尿路造影 0.09 0.10 0.07 0.07
其他透视 3.91 4.12 4.04 3.96 骨盆测量 0　　 0　　 0　　 0　　
胸部摄影 15.66 16.82 17.33 16.98 乳腺摄影 0.30 0.32 0.21 0.21
胸荧光缩影 0　　 0　　 0　　 0　　 牙科口内片 0.28 0.30 0.45 0.44
头颅摄影 0.65 0.70 0.97 0.95

牙科全景摄

影
0.01 0.01 0.01 0.01

颈椎摄影 6.11 6.56 8.00 7.84
胃肠上消化

道
3.14 3.37 3.40 3.33

胸椎摄影 2.70 2.90 3.50 3.43
胃肠下消化

道
1.80 1.93 2.14 2.10

腰椎摄影 6.20 6.66 6.07 5.95 头部 CT 1.32 1.42 1.90 1.86
腹部摄影 0.47 0.50 0.92 0.90 躯干 CT 0.35 0.38 0.48 0.47
骨盆及髋摄影 1.09 1.17 1.63 1.60 脑血管造影 0.01 0.01 0.02 0.02
四肢及关节摄影 14.23 15.28 14.09 13.81 心血管造影 0.01 0.01 0.01 0.01
胆囊造影 0　　 0　　 0　　 0　　 其　他 0.01 0.01 0.01 0.01
合　计 93.10 100 102.05 100

影所占比率 , 和 20世纪 80 年代中期全省平均透视检查占全部

检查的 77.1%[ 4] , 全国平均透视检查占全部检查的 74.0%[ 5]

相比 , 下降幅度更大。 X-CT检查年频率 1996年为 1.67 人次
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/千人 , 1998 年为 2.38 人次/千人 , 1998 年较 1996 年增加了

44.4%, 发展很快。由于新检查方法的应用 ,胸部荧光缩影 、胆
囊造影 、骨盆测量已淘汰。

3　讨论
全市每台X 射线诊断设备平均服务 2.57 万人 , 处于世界

卫生组织公布的每台机器服务人数不超过 3 万人的良好范围

内 ,但全市有 53.7%的 X 射线诊断设备在 200 mA 以下(210
台), 还有 33家乡镇卫生院或私人诊所在使用 50 mA 以下机器

从事放射诊断工作。全市 503 名放射诊断人员中 , 78.6%的不
具有职称或仅有初级职称 , 21.4%的具有中级职称或高级职
称。上述情况表明我市放射诊断设备及人员总量不少 、结构不
合理 、人员素质较差。今后卫生行政部门要重点加强对乡镇及
私立医疗机构的监管 ,坚决淘汰一批容量小 、防护性能差 、超期
使用的 X射线诊断设备 ,同时要严把放射诊断人员的准入关 ,
加强培训 ,提高素质。周口市 X 射线诊断应用频率较低 ,相当
于全省平均水平的 2/3 ,全国平均水平的一半 , 只有经济发达的
上海市的 1/ 5 , 处于发展中国家的较低水平上。所以一方面在
严格控制放射诊断的适应症 、减少医疗照射的同时 , 应加强诊
断人员的专业培训 ,提高每台设备的使用效率 , 另一方面应不
断淘汰一些旧设备 ,引进新技术 、新设备 ,扩大 X 射线诊断的范

围和领域 ,提高医疗服务水平。 在各种类型的 X 射线诊断中 ,
透视占40.78%, 和 20世纪 80 年代中期透视比例高达77.1%[ 4]

的全省平均水平和 74.0%[ 5]的全国平均水平相比已有较大幅

度下降 ,这是一个大的进步 ,说明随着经济水平的提高 , 透视和
摄片的比例在向着更合理的方向发展。 X-CT检查在我市出现
较晚 ,在所有诊断中所占比例不大 , 只有 2.08%, 但发展较快 ,
1998年较 1996年增加了44.4%。X-CT检查较一般 X 射线检查

能提供较多的诊断信息 , 但它所致受检者剂量比普通 X射线摄

影要大得多。国内外调查表明随着 X-CT检查的迅速增加和普
及 , X-CT 引起的医疗照射将成为重要的人工电离辐射来源[ 3] 。
所以应加强 X-CT 应用质量的监督检查 , 严格控制检查的适应
症 ,提高检查的阳性率 , 最大可能地降低 X-CT检查所造成的集
体剂量负担。
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的工作状态。该设施采用了目视装置 ,即在操作室防护门和探

伤件进出大门处均设有辐射警示标志和工作状态指示灯;探伤
室内还设有预警灯 ,开机前持续报警 20 秒钟。警告装置经检

验有效。
5.4　观察和对讲装置　对讲装置:配有两部对话机 , 用于内外

联络。观察装置:探伤室内安装有 2 个摄像头 ,通过摄像头监
视屏系统可清楚地看到探伤室内的工作情况。观察和对讲装

置经检验有效。

5.5　工作场所的布局和标志　加速器探伤室功能分区明确 ,
操作室和探伤室之间由“L”型迷路和防护门分开 , 在探伤室入

口处设置了辐射警示标志 , 防护门上方设有工作状态指示灯 ,
无关人员不允许进入探伤室和操作室。

5.6　应急方案与准备　由于安全联锁装置的失灵和操作的失
误 ,可能会导致工作人员或公众的超剂量照射 。为排除异常情

况 ,该企业制定了加速器应急预案。
5.7　放射防护管理　企业建立了放射防护管理网络 , 落实了

人员 , 并制定了“加速器安全操作规程 、加速器探伤室管理制
度 、射线安全防护守则 、摄片质量责任制 、无损检测工艺责任

制 、暗室岗位责任制”等十二项规章制度。放射工作人员均经
江苏省疾病预防控制中心集中进行工业探伤加速器的放射防

护知识培训和考核 ,经过当地的疾病预防控制中心组织的健康
检查 , 由使用单位建立个人健康档案 , 并在当地的疾病预防控

制中心开展个人剂量监测 ,并领取了《放射工作人员证》 。
5.8　其他安全措施

5.8.1　通风设施　该探伤室采用自然进风 ,设有 1 组排风风

机 ,排风量为 1500m3·h-1 , 排气口位于探伤室内东北角 ,经检验

通风设备完好并能正常工作 ,其操作室和探伤室内的臭氧和氮

氧化物(以二氧化氮计)的浓度最大值分别为 0.06 mg·m-3和

0.02 mg·m-3 ,均低于 GBZ2-2002《工作场所有害因素职业接触
限值》的规定值 , 不会对人员和设备产生危害。

5.8.2　电气安全　该加速器采取了主动接地联锁 、高压屏蔽
网 、高压放电棒 、高压过载保护 、独立设备接地和警告说明等保

护措施 ,防止高压对工作人员造成的危害。
5.8.3　微波安全　该加速器采用了微波屏蔽网对一些微波组

件进行屏蔽 , 使工作场所内微波辐射水平低于国标的规定值:

平均功率密度<50μW·cm-2 , 日总计量<400μW·cm-2。

5.8.4　消防　在操作室的辅助房内放置了 5 个适合于电气设

备的灭火器。万一发生失火 , 则按如下步骤进行:①按下最近

的紧急停机按钮 ,关闭总电源。 ②通知所有人员到一个安全的
地方。 ③呼叫帮助 , 组织灭火。

6　结论与建议

该项目地址位于企业厂区内辅机容器车间东北侧 ,经对探
伤室工作场所和周围环境进行检测验证 ,该工程的总体屏蔽防

护是可行的 , 符合国标 GB18871-2002《电离辐射防护与辐射源

安全基本标准》的要求。探伤室的辐射安全设施包括联锁装
置 、急停开关 、警告装置 、观察和对讲装置经检验均有效 , 符合

国家标准 GB5172-85《粒子加速器辐射防护规定》的要求。企业
有从事探伤工作近三十年的工作经验 ,具备了开展探伤工作所

需的专业技术人员。放射工作人员已按照卫生部第 52 号令

《放射工作人员健康管理规定》的要求 ,进行了放射防护知识的

培训和考核 , 组织健康检查 , 并开展了个人剂量监测 , 领取了
《放射工作人员证》。探伤室的通风设备完好并能正常工作 ,其

操作室和探伤室内的臭氧和二氧化氮的浓度符合国家职业卫

生标准 GBZ2-2002《工作场所有害因素职业接触限值》的规定

值。企业还建立了放射防护管理机构 , 落实了人员 , 并制定了
相应的各项规章制度 , 对可能发生的放射事故应急处理有计

划 、有措施。
建议该企业要认真学习贯彻《中华人民共和国职业病防治

法》 、《放射性同位素与射线装置放射防护条例》和国家有关放
射防护法规 , 增强法制意识;切实加强放射防护自主管理 ,建立

健全各项规章制度 ,制度要将每项工作落实到人 , 做到责任明
确 ,赏罚分明;按照卫生部第 52号令《放射工作人员健康管理规

定》的要求 ,定期安排放射工作人员的体检和防护知识的复训工
作;安全联锁系统应定期检查, 并保证该系统的正常运行;对新

上岗的放射工作人员必须经具有职业卫生检测资质的单位进行

健康检查 、放射防护知识培训和开展个人剂量检测 ,取得省卫生

行政部门颁发的《放射工作人员证》后, 方可从事该项工作。
(收稿日期:2004-08-23)
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