
表 3　水中总α总 β 放射性测量结果

采样位置 总α(×10-2Bq/L) 总 β(×10-2Bq/ L)

自来水 1.4 　　　　　8.5

SFC 内冷却水 9.9 3.1

SSC 内冷却水 0.075 0.79

新桥黄河水 3.0 13.3

青白石桥黄河水 3.6 16.9

六号楼总排水口 4.9 29.7

近物所总排水口 3.4 17.0

　　国家对土壤 、植物中的总α、总 β 放射性水平没有规定。
从表 1 、2看出 , 近代物理研究所各点与对照点雁滩的测量结果
都是同一水平 。

总之 , 从放射性角度来看 , 兰州重离子研究装置运行后 ,近
代物理所的环境没有遭到污染 ,是清洁的 , 安全的。
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放射防护预防性监督工作的体会
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　　做好预防性卫生监督和经常性监测工作 , 是防止事故发
生的关键。为了加强对射线装置放射防护的监督管理 , 保障放
射工作人员和公众的健康 ,嘉兴市从 1992年开始 ,对辖区内的
射线装置实行预防性放射卫生监督 ,收到良好的社会效益和经
济效益。在预防性卫生监督工作规范化 、系统化过程中 , 也发
现一些存在的问题 ,现总结分析如下。

1　预防性放射卫生监督工作的具体措施
几年来 ,《放射性同位素与射线装置放射防护条例》(以下

简称《条例》明确规定:放射工作场所的防护设施:新建 、改建 、
扩建项目 ,必须做到与主体工程同时设计审批 ,同时施工 , 同时
验收投产。为贯彻落实《条例》的有关规定 , 我们通过专业会
议 ,各类专业知识培训班 , 反复强调预防性放射卫生监督工作
的重要性和必要性 ,具体做法:
1.1　组织放射工作人员定期培训, 不断更新知识 ,与被监督单位
的管理部门密切联系,借助行政职能搞好对预防性监督管理 ,并将
此项工作纳入卫生行政部门对医疗单位的年度考核内容之中。
1.2　“三建”单位在工程设计时,先将设计草图送卫生行政部门审
批,对工程中防护设施的设计进行核实,并提出建议和修改。
1.3　在施工中经常去现场进行实地查看 , 进行技术上指导 ,保
证防护设施的建造质量。
1.4　在工程全部竣工 , 机器安装完毕 , 正式投入使用前 , 对防
护设施进行监测验收。

几年来“三建”项目均按上述步骤进行严格审查 、审批 ,使
防护设施都能达到国家规定的放射防护标准。

2　统一卫生监督文书的应用
通过我市几年来的预防性放射卫生监督工作总结分析 , 得
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知要使预防性放射卫生监督真正落到实处 , 必须有一套系统
的 、强制性的配套措施。从 1995 年 6 月份我市开始使用卫生
部统一制定的监督文书 , 充分体现了卫生监督的执法性 、严肃
性 、权威性 ,加强了卫生监督的执法力度。以往卫生监督过程
中发现违反《条例》的现象 ,一般只是口头向有关领导反映 , 将
监督意见书写入监测报告中 ,被监督单位不重视。统一卫生监
督文书使用后 , 彻底改变了这种局面 , 给预防性卫生监督带来
法律性 、权威性 ,“三建”项目未经审查投入使用情况不再发生。
促进预防性监督工作步入规范化。

3　存在的问题
预防性卫生监督是贯彻执行(条例)的行政执法手段 ,是实

现放射防护最优化的具体措施 ,让使用单位能够以最小的投入
达到保障放射工作人员和公众健康的目的。在几年预防性卫
生监督过程中发现还存在几个比较突出的问题:
3.1　少数放射装置使用单位对“三建”项目卫生审查的必要性
认识不足 , 认为自己已有足够的防护知识 , 不需要申请设计审
查 , 只需要竣工验收。
3.2　对最优化防护原则认识不清。例如 , 某医院在改建 X射
线机房时未经设计审查和竣工验收 , 便投入使用 , 后经监督监
测发现 , 屏蔽墙厚度未达到要求 , 观察窗铅玻璃铅当量不够。
该院不得不重新施工 ,浪费人财物力。如某工厂搬迁建造探伤
室 , 没有申请设计审查 , 经竣工验收发现 , 探伤室大门宽度不
够 , 门缝处射线侧漏严重 , 屏蔽墙用混凝土浇灌 ,但室内仍有少
量漏射线。需按要求改建 ,造成人力财力的浪费。
3.3　少数“三建”项目看重考虑外形美观, 忽视防护设施的要求,
致使开机时操作室及其周围环境 X射线空气照射量率严重超标,
不得不返工,重新增加防护设施,造成二次施工的浪费。

总之 , 预防性卫生监督是放射防护工作必不缺少的内容。
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一起医源性超剂量 X射线照射事故的调查
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　　某医院因在 X射线透视条件下手术取异物,由于照射时间过
长, X射线照射剂量过大 ,致使患儿局部发生严重放射性皮肤灼
伤,生殖区超剂量照射 ,造成不应有的严重后果。为吸取教训, 避
免类似事故的再次发生 ,我们对该事故进行了调查分析。

患儿王某因汽枪子弹误中臀部来医院就诊。为取子弹 , 医
务人员在 X射线透视下为患儿进行手术 , 从晚 6 时开始 , 在局
麻下取异物 ,用 10 mA小型 X 射线机透照定位约 15 min , 晚 7
时改用全麻 ,等待约 1 h ,晚 8 时又开始在 X射线下进行手术 ,
直至晚 10时 50 分结束 ,历时约2.5 h , 曝光时间约 50～ 60 min。

次晨 , 发现患儿右大腿前外侧面 X 射线机聚光筒对应部
位出现 4 cm×3 cm 椭圆形红斑 , 无水疱 ,患处无突起 , 当即用
红霉素软膏 , 龙胆紫等药物外敷处理 , 1 个月左右 , 表皮破溃 ,
创面呈红色 , 由中心部外流黄色液体 ,经外科敷药处理 , 5 个月
后创面基本愈合 , 但仍残留 0.5 cm×0.5cm 结痂 , 反复脱落复
生 , 经久不愈。后去省级医院治疗 ,住院 164 d , 给予一般强壮
营养治疗和肌注α2 —巨球蛋白 ,每日一支 , 30 d一疗程 ,共 3 疗
程 , 病损局部对症治疗。 病损局部痊愈出院。半年后复查 , 愈
合面良好 , 但疤痕未见明显缩小 , 后又去上海植皮治疗。
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