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　　我院因医疗事业发展的需要 , 于 1997 年改造医院住院

楼 ,新住院大楼的一层形成拥有电子直线加速器 、
60
Co 治疗

机 、后装机 、深部 X光治疗机 、CT(计算断层 X 射线摄影术)、
放免 、ECT(发射计算机断层扫描)、X 射线机等设备的放射诊
疗中心 ,这些放射诊疗设备在治病救人的同时 ,也会给环境带
来一些负面影响 ,如电子直线加速器的高能 X射线 、60Co治疗
机的γ射线的外泄 , ECT排出的放射性废液等等 ,如果处理不
当 ,就会给工作人员和公众带来辐射影响 , 给周围环境造成一
定的污染。因此 ,在建设项目进行过程中 , 我们前后三次委托
浙江省环境放射性监测站进行辐射环境影响测试与评价。由
于防护设计合理 ,测试确认放射诊疗中心全部防护合格。
1　测试方法
1.1　现场监测仪器为美国 Bicran 型的微雷姆仪 , 量程为 0～
0.2Gy/ h。
1.2　在机器正常运行情况下 、机头不同的朝向条件下进
行。60Co升源和未升源两种状况下测量。
1.3　核医学放免治疗和 ECT诊断室 、表面和环境空气γ辐射
剂量监测。
1.4　标准:《辐射防护规定》(GB8703-88)《污水综合排放标
准》(GB8978-1996)
2　结果

住院楼内的所有放射诊疗活动在现有规模条件下造成的

对放射工作人员和公众成员的年有效剂量当量均低于各自的

管理限值 ,符合《辐射防护规定》国家标准[ 1] 。放免治疗室布局
合理 ,符合“丙级开放型放射性工作场所”的基本辐射防护要
求。 ECT 用房设有活性室 、病人专用厕所 、衰变池等其房间布
局能够满足“乙级开放性工作场所”的基本辐射防护要求[ 2] 。
3　讨论
3.1　屏蔽安全效果
3.1.1　屏蔽门　为了安全起见 , 加速器机房入口处装有复合

门 ,设置了 20cm 厚的含硼石蜡为内衬来屏蔽散射到迷道口的

中子。散射中子经防护门减弱后可完全达到防护要求。
60
Co

机房 、深部 X射线机房 、后装机房 、CT机房入口处都装有复合
门 ,内衬铅板 ,铅板厚 6mm , 门与门框搭接长度为门与墙体间
间隙的 10倍 , 大约 10～ 15cm , 以阻挡散射 X、γ射线。
3.1.2　内外屏蔽墙体　加速机房、60Co、深部 X射线机和后装机

房采用L型迷道 ,以降低机房入口处的剂量率。机房采用混凝土
墙来屏蔽高能 X射线 ,加速器房的屏蔽厚度大于 100cm , 60Co机房
紧要部位墙厚 870mm , 60Co机房与深部 X射线机房毗邻中间墙厚

100cm ,今后规划用作后装机机房 。60Co机房与深部 X射线机房屋
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顶原厚870mm ,后用 1∶6 煤渣混凝土加厚 500mm。所有机房电
缆沟在地表下折角 、防止射线从空隙处直接射出。
3.1.3　安全装置　控制台上除了必要的控制机外还装有监
控电视和门机联锁装置和声光警示系统。机房内配有紧急开
门按扭 , 任何情况下可通过此按钮开启屏蔽门 , 此时机器就自
动关闭。
3.1.4　治疗室内设置了通风装置 , 能及时排出空气中的臭
氧。
3.2　污染因素分析与防护
3.2.1　医用电子直线加速器的主要放射性污染是高能 X射

线。高能 X 射线与周围物质相互作用时 ,除产生臭氧(O3)外 ,
还可能产生中子。在充分考虑 X射线屏蔽后 ,中子屏蔽问题
一般可以满足。
3.2.2　CT、X射线机开机时发出的 X 射线束的直射 、散射和
泄漏辐射有可能造成周围环境辐射水平异常 , 这是我们所要
防护的要素。
3.2.3　放免对环境可能造成的影响主要是废水和固体废弃物。
本院目前仅开展碘 125放免测定项目。此项目属应用开放性放
射源的范畴。我们将固体废弃物(注射器 、空药瓶等),装入够盛
放 1个月容器的铁皮箱中集中放置在安全可靠的地方, 约经历 12

半衰期后 ,再放置两年作为普通垃圾处理。放免产生的废液可以
直接通过医院污水处理系统排入城市污水管道。
3.2.4　ECT 作为现代化的诊断手段 , 基本原理是注射一定量
的放射性核素到病人的循环系统。 ECT对工作环境造成的影

响主要是99Mo— 99mTc发生器本身 , 洗脱出来的99mTc标记溶液

和注射标记液后的病人对工作人员的γ外照射 , 99mTc 洗脱液
操作过程中对工作台面地面等造成表面污染。对公众的外照
射影响主要是注射后病人上机诊断时对机房附近停留的公众

(候诊 、陪客等)产生照射。另外 , 对环境潜在影响最大的是
ECT过程中产生的放射性废液 , 病人排泄物等。 ECT 房设有

专门的活性室 ,Mo母牛源周围有屏蔽装置 ,并置于通风柜内。
活性室除操作人员进入外 ,禁止其它人员进入。 病人打针后
留在待检室 , 不让其成为一个“流动放射源” 进入公众环境 ,
ECT 诊断室内设有专用的病人厕所 , 病人排泄物排入专用的
衰变池。放射性固体废弃物处理方法类同放免处理。经过一
个月静置 120个半衰期。 ECT产生的含99mTc放射性废液的量

较多 , 主要来自洗脱过程中产生的废液 、病人的排除物 , 这些
废液将排入一个专用衰变池 ,在衰变池中停留时间为一周以
上 , 即至少经历了 28 个半衰期 , 而后排入医院的总污水处理
设施 。
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