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河北省放射性同位素使用中的辐射防护

马予林

(河北省放射卫生研 究所
,

石 家庄 05 00 7 1)

随着现代科学技术的发展
,

放射性同位

素越来越被广泛地应用于科
、

教
、

文
、

卫及

工农业生产各个领域中
,

使用放射性同位素

的从业人员也越来越多
,

加强对放射性同位

素使用过程中的辐射防护
,

越来越受到政府

及广大从业人 员及公众的重视
、

以利在使用

放射性同位素为人类谋利益的同时
,

尽可能

避免不必要的射线伤害
。

] 河北省放射性同位素使用概况

根据卫生部
、

公安部
、

国家科委 1 9 7 9 年

2 月 2 4 日联合发布的关于 《放射性同位素工

作防护管理办法 》河北省 198 1年初正式成立

了同位素管理小组
。

当时同位素使用单位约

为 3 0 个左右
,

使用数量 约在 5 万居 里 /年

( 1 8 5义 1 0 ` 3

贝可 /年 ) 共计使用 1 0 余种放射

性同位素及 20 余种标 记化合物
,

其中主要有

碘
一

13 1
,

金
一

1 98
,

碘
一

1肠
,

钻
一

60 等元素
,

应

用方面分以 下三大类
:

①核医学诊断及治疗
。

主要有 甲状腺的

扫描
、

肝扫描
、

肾图三大常规
; 治疗主要有

钻
一

6 0 治疗肿瘤
、

艳
一

1 3 7 治疗妇瘤及 甲状腺

肿瘤治疗等
。

②科研
、

文教主要用标记各种化合物
。

③工农业生产方面
,

主要用于测密
,

测

厚
、

静电消除
、

探伤等
。

我省进行了四次许可登记证的换发
,

即

1 9 8 2 年
、

1 9 8 5 年
、

1 9 8 8 年
、

1 9 9 1 年四次
。

1 9 8 9

年 10 月 24 日国务院发布了关于 《放射性同

位素与射线装置放射防护条例 》 国家更加重

视此项工作
。

截止 1 9 8 9 年河北省同位素使用

单位总数 已达 1 59 个
,

其中核医学 51 个
、

文

教科研 22 个
、

工农业 86 个
。

使用同位素的

种类已达 34 种
,

总量已达 2 3
.

5 x 10
`

居里 /

年 ( 8
.

8 又 10 ` 5

贝可 /年 ) (约 为 1 9 8 1 年的 5

倍 )
,

其中钻
一

60 占 93
.

4 %
,

其它 同位素占
.

1 6 8
-

6
.

6 %
。

2 放射性同位素使用中所致 的辐射剂量

放射性同位素在为人类服务的同时
,

又

使受检者受到一定的医疗照射
,

从业人员也

可受到一些照射
,

为了取得最佳的效果必须

分析各种检查所致受检者的辐射剂量
。

我国制定的《放射卫生防护基本标准 》中

规定放射工作人员的非随机效应
,

任何器官

或组织的年剂量当量不得超过 5 00 毫希沃特

( 50 雷姆 ) 而为了限制随机效应
,

放射工作人

员受到的全身均匀辐射的年剂量当量不应超

过 5 0 毫希沃特 ( 5雷姆 )
〔 , 〕 。

就总体水平看
,

一些工作者报道 了各种

核医学检查所致受检者有效剂量的平均 数
,

如荷兰为 2
.

7士 0
.

6 毫希沃特
,

保加利亚 8
.

4

毫希沃特
,

民主 德国 4
.

3 毫希 沃特 ( 1 9 7 8

年 ) 和 2
.

6 毫希沃特 ( 1 9 8 1 年 )
,

美国 5 毫希

沃特
` 2〕 。

当然不同检查各有差别
,

例如用碍
-

9 9 m 胶体进行肝显象每次检 查所致 受检 者

有效剂量当量为 0
.

14 一 3
.

5 毫希 沃特
,

而蛇
一

20 4 心肌显象约为 11
.

5 一 2 5
.

3 毫希 沃特
。

新西兰 91 种检查所致有效剂量当量分布小

于 。
.

5 毫希沃特的 n 种
,

。
.

5一 5
.

。 毫希 沃

特的 10 种
,

5
.

0一 5 0
.

0 毫希沃特的 37 种
,

而

大于 50 毫希沃特的 3 种都是碘
一

1 31 甲状腺

检查
。

河北 医学院附属第四 医院放疗科统计

1 9 8 5一 1 9 8 9 年各种肿瘤患者 (占全省 90 % 以

上 ) 所受平均剂量为 50 一 70 戈瑞
,

河北医学

院第二医院同位素科在给患者作同位素检查

与治疗时的给药量为
:

吸碘实验为 .0 0 02 一

0
.

0 3 毫居里 (即 7
.

4 x l o `

贝可一 1 1
.

1 又 1 0
5

贝可 )
,

肝扫描 1毫居里 (3
.

7又 10
,

贝可 )
,

甲

状腺扫描 。
.

08 一 0
.

3 毫居里 /人 (2
.

96 又 10
6

贝可 /人一 11
.

1只 10
6

贝可 /人 )
。

核医学诊断检查及治疗
,

也使工作人员
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受到一定的职业性照射
,

例如给受检者注射

放射性药物时
,

手部就要受到照射
,

直接操

作薄壁塑料注射器产生的皮肤剂量一般为

M伪
,

可达 12 ~ 2 50 微希沃特
,

一般诊断核

医学实践所致职业性照射不大
,

据英国
、

法

国
、

挪威
、

奥地利等国调查平均年剂量为 0
.

3

一 2
.

0 毫希沃特
。

河北省 1 9 8 7 年为 1
.

6 7 毫

希沃特 1 9 8 5 年为 1
.

32 毫希沃特
,

1 9 8 9 年为

1
.

4 7 毫希沃特
,

1 9 9。 年为 1
.

01 毫希沃特
3

。

3 放射性同位素工作人员的防护

核医学
、

科教及工农业生产三类放射性

同位素工作人员中
,

应重点搞好核医学 中诊

断及治疗方面的防护工作
。

在封闭源的治疗

中要以预防性防护为主
,

即在建筑放射性场

所时就将其按防护要求设计及施工并验收合

格
,

要特别注意防护门的联锁装置
,

以免发

生误照事故
。

在诊治中应加强开放型的放射

性核素的防护工作
。

不论是测定样品还是施

给患者放射性药物进行体外测量
,

都应注意

防护工作人员可能受到的外照射和内照射
。

外照射主要来 自投给药后患者所 引起 的照

射
,

内照射主要是由放射性核素经损伤皮肤

侵入或由肺吸入或从 口摄入所致
。

在核医学操作中
,

应特别注意对开瓶
,

分

装
,

放射性核素发生器的淋洗
、

服药
、

注射
、

显象等操作的外照射防护
。

根据外照射防护

的主要原则
,

须尽量的远距离操作
,

缩短操

作时间和使用屏蔽
。

例如
,

不要用手直接拿

装有放射性药物的注射器
,

而使用屏蔽注射

器
,

在准备注射时可将放射性核素注射器放

于铅容器内
,

注射时可用铅屏风或铅玻璃隔

开
,

因为操作 1毫居里 (3
.

7 x 10 ,

贝可 ) 的

碘
一

13 1 在 1 厘米处
,

其照射量率可达 2
.

2 伦

琴 /小时 ( 5
.

6 8 义 10
一

`
C

·

k g
` ·

h
一

,
)

,

吸入 1 毫

居里 ( 3
·

7 又 1 0
7

贝可 ) 得
一

9 9 m 的注射器外表

剂量率可达 0
.

19 毫戈瑞 /分 (1 9
.

4 毫拉德 /

分 )
` 4。 。

为了减少来 自用药和患者的照射
,

要

尽可能远离患者
,

尤其是那些给予治疗量的

放射性核素的患者
。

在淋洗核素时
,

要尽量

在铅罐内
,

淋洗后要用器械远距离操作
,

因

为淋洗以后的容器外壁有时可高达 10 伦琴 /

小时 ( 2
.

5 8又 1 0
一

,
C

·

k g ’ ·

h
`

)
。

在施行核医学诊治时
,

多数属于开放型

操作
。

必须穿戴好个人防护用具 (如防护服

防护鞋
、

帽
、

手套和 口罩等 )
,

以防止放射性

物质进入体 内
。

操作液体放射性核素时
,

应

在铺有吸水纸的塘瓷盘内操作
,

在使用气态

核素 (如氛
一

1 33 和氢
一

8 5) 作检查时
,

应该注

意室内充分换气
。

在工农业生产中使用放射

性 同位 素的单位要特别注意对铱
一

1 92 的管

理
,

因为它的源强度大
,

有的可高达 10 0 居

里 (3
.

7又 1 。比贝可 )
,

而且是流动使用
,

如管

理不当
,

造成后果是严重的
。

4 患者和公众成员的防护

在核医学 中患者的防护
,

IC R P 已有专

门报道
,

任何 医疗照射
,

从其所获得的利益

衡量必须具有正当理 由
,

既要达到诊断或治

疗 目的
,

又要把照射限制到叮以合理达到的

最低水平
。

因此
,

在计划给患者进行核医学

检查前应权衡其利弊
,

即不使患者受到不必

要的照射
,

又不要限制必须的检查
。

减少照

射剂量的方法主要有以下几点
:

4
.

1 开发较好的放射性药物
,

正确选择放

射性核素
。

药物的选择
,

主要是根据其器官

特异性代谢和化学特性
; 核素的选择主要是

根据其物理特性如半衰期
,

辐射能量和辐射

类型
,

选用 y 射线能量适中的核素
,

目前常

用发射 1 00 一 2 。。 千电子伏 的低能 y 核素为

宜
。

随着放射性核素
“
最优化

”

的进展
,

碘
一

1 31 应用 日益减少
,

一次用活度 3 M B q 的碘
一

1 31 受照的有效剂量 当量 为 85 毫希沃特
,

而碍
一

99 m 充分显示威力
,

一次用碍
一

99 m 的

活度为 10 0产
一 8 。。 兆贝可时

,

所受照射的有效

剂量约 1一 10 毫希沃特
,

由于大量使用短寿

命核素和选择半排期较短的药物
,

不仅提高

了所获得的信息的精确度
,

而且减少了受检

者的剂量
。

4
.

2 改进显象方法
。

过去核医学显象
,

一

次给放射性核素
,

只能获得几种信息
,

现在

则可包括形态
,

机能多方 面的信息
,

从而提

高了投给核素所获的利益
。

4
.

3 使用性能 良好的仪器
,

提高探测灵敏

度
。

4
.

4 采取一些措施
,

减少核素在体 内不必

要的照射
。

如大部分的放射性药物及其代谢

物都是经尿排出
。

因此
,

增加摄水或检查后

.

1 6 9
·
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2 2一 4 8小时利尿
,

可减少膀胧及其周围器官

(如性腺 ) 的吸收剂量
。

当使用放射性碘化物

或碍
一

99 m 高碍酸盐 ( 甲状腺显象除外 ) 时
,

可

使用碘化钾或高氯酸钾等阻断剂来减少与诊

断无直接关系的器官对放射性药物的摄取
,

使用轻泻药
,

增加放射性药物及其进入 胃肠

道的代谢物的排除率
,

以而减少其它器官不

必要的照射
。

对育龄妇女检查时
,

应当考虑到受孕的

可能性
,

从而对施行这种检查的正当化作出

考虑以保证胚胎或胎儿不受照射或尽量少受

照射
; 儿童患者的核医学辐射防护必须予以

特别关注
,

许多放射性药物可分泌到母乳
。

因

此
,

为了减少授乳婴儿的照射
,

哺乳期妇女

进行检查时
,

不应再给婴儿授乳
。

还应注意对公众成员的辐射防护
。 “

公众

成员
”
是指来访者 ( 如与患者接近 的亲属

等 )
,

从公众成员的防护观点看
,

特别需要考

虑 甲状腺治疗患者的管理
,

甲状腺治疗病人

每次给药量为几十毫居里
。

因此
,

应让其住

院治疗为宜
,

等体内核素排泄完后方可出院
,

以减少对公众的辐射
。
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吉林省环境中钾
一

40 放射性水平

鞠翠香 陈惠英

( 吉林省卫生防疫站
,

长春 1 3 0 0 2 1)

钾在自然界中分布很广
,

是人体不可缺少的元

素
,

它也是人体内丰度最大的物质之一
。

近期资料报

道
厂 , J

70 k g 参考人全身钾的负荷量约为 1 4 09
。

人体中

的钾
,

由两种稳定性同位素 ( 3 ,
K 和

4 ,
K ) 和放射性钾

(
` “

K )组成
。

弄清我地区环境中钾
一

40 放射性水户
,

可

以估算对公众的影响
。

1 监测方法与结果

采用四苯硼钠容量法和火临分光光度法
,

确定

样品中钾含量
,

按下式换算出
` 。K 放射性水平(l]

。

A

(日) = 2 8 G qB
·

k g 一 , ( L
一 ,

)

式中
:

G 为样品中含钾量 ( g ) K
·

k g ” -(I
一 ’

)

1 9 7 3一 1 9 81 年
,

连续九年对我省两类
,

8种主要

食品中 40 K 监测表明
,

平均钾含量为 .3 62 9
·

k g
一

, ,

` O

K 均值 为 2 0 1
.

3 助
·

k g 一 , ,

波动 值
:

1 5
.

1 ~

4 3 3
.

I qB
·

kg
一

, ,

结果详见表 l
。

吉林省 19 7 3 ~ 1 9 8 1年主要食品中
弓o

K 放射性水平
;

吉林省
K ( g

·

k g , )

1
.

7 9士 0
.

8 2

( 0
.

6 8~ 2
.

8 8 )

2
.

4 4士 0
.

6 6

( 1
.

4 6~ 3
.

8 3 )

1
.

7 3士 0
.

3 9

( 1
.

3 5 ~ 2
.

4 1 )

2
.

3 7 ~ 1
.

6 0

( 0
.

7 4 ~ 5
.

9 9 )

0
.

9 9士 0
.

4 8

( 0
.

54 ~ 1
.

9 4 )

3
.

3 1士 0
.

9 4

( 2
.

10 ~ 4
.

6 0 )

2
.

9 3士 0
.

4 9

( 2
.

24 ~ 3
.

9 9 、

1 3
.

4士 2
.

5 6

( 7
.

8 1~ 1 5
.

5 )

·

k g
一

, )

0士 2 3
.

1

蔬 }萝 卜

全国调查结果
厂3 ,

`。
K (鞠

·

kg
一

, )

5 9
.

2士 14
.

0

( 3 2
.

0~ 77
.

2 )

5 9
.

1士 1 6
.

0

们一彬

( 1 9
.

0 ~ 8 0
.

6 )

6 8
.

4士 1 8
.

4

菜 喻

粮 }面

食 匡米

,

括号内为范围值

( 4 0
.

9~ 10 7
.

2 ) ( 2 3
.

0 ~ 1 1 1
.

0 )

4 8
.

4士 10
.

8 4 7
.

8士 1 3
.

0

( 3 7
.

8 ~ 6 7
.

5 ) ( 2 2
.

6~ 9 5
.

0 )

6 6
.

4士 4 4
.

7 8 2
.

8士 2 5
.

0

( 2 0
.

7~ 16 7
.

7 ) ( 4 2
.

6~ 15 2
.

0 )

2 7
.

7士 10
.

0 2 4
.

7士 1
.

9

( 15
.

1~ 54
.

4 ) ( 0
.

4~ 67
.

3 )

9 2
.

7士 19
.

9 53
.

0士 2
.

4

( 5 8
.

8~ 12 8
.

8 ) ( 4
.

5“ 1 2 0
.

0 )

8 2
.

0士 10
.

3 8 4
.

6士 8
.

1

( 6 2
.

7~ 1 1 1
.

7 ) ( 1 0
.

4~ 1 27
.

8 )

37 4
.

9士 5 4
.

2 4 18
.

0士 20
.

0

( 2 18
.

6~ 4 33
.

1 ) ( 250
.

0~ 579
.

0 )
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