
中国辐射卫生2010年9月第 19卷第3期 Chin J Radio
一 ／H fh! 2 1 o】 ·306· 

2．3 2007年湛江市不同级别医院医用诊 断X射线_T-作人员 

剂量水平 如表3所示，3种不同级别医院诊断x射线人均年 

剂量当量各不相同，但均低于5 mSv／a。采用 Kruskal—Wallis 

Test进行多个样本间的比较。市级医院与县级医院之间、县级 

医院与镇级医院之间、市级医院与镇级医院之间的比较均具有 

统计学意义(P<0．05)。其中最高的是市级医院 1．46 mSv／a， 

其次是镇级医院0．75 mSv／a，最低的是县级医院0．52 mSv／a。 

表 3 2007年湛江市不同级别医院医用诊断 

X射线工作人员剂量水平 

3 讨论 

湛江市 2007年共有效监测各类放射工作人员 378人次， 

人均年剂量当量为 0．90 mSv／a，低于标准规定的放射性职业 

照射年平均有效剂量限值(20mSv)的 1／10_2 J，低于 2000年全 

国平均值 1．10 mSv／a【J ，也低于2002年我省省管单位放射工 

作人员人年均剂量当量 0．93 mSv／a_4 。但较 2003年梅州市 

的监测结果 高，也显著高于中山市2003～2005年人均年剂 

量监测结果0．29 mSv／a 。其中98．2％(371人次)的工作人 

员受照剂量在5 mSv／a以下，有 1．3％(5人次)超过 国家标准 

的调查剂量水平，0．5％(2人次)超过国家标准年剂量限值。 

这与我省防护工作做得较好的市(如中山市)相比还有一定的 

差距 。 

医用x射线的从业人员较从事工业射线探伤人员的人均 

年剂量当量高，与中山、宁波、内蒙古等地 区的监测结果相 

反 ，这与本市工业探伤多采用固定探伤室，并注重优化防 

护条件有关。此外本市医用 x射线从业人员较多 ，对集体剂 

量的主要贡献大，加上医用 X射线设备老旧、自动化程度低、 

防护条件较差，也是医用 x射线从业人员受照剂量较高的原 

因。所以对医用 x射线的放射防护是本市今后：[作的重点， 

因此必须加快对本市医用 x射线设备的更新换代、加强对医 

院放射设备的工程防护，并加强对医用 X射线从业人员的防 

护培训，提高其个人防护意识。 
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虽然市级医院放射设备、防护设施比县级医院及镇级医院 

好，但是由于其放射工作人员工作量大，受照剂量反而更高。 

再加上部分放射工作人员个人防护意识低，不重视个人剂量监 

测工作，出现超过国家标准规定的调查剂量水平，甚至超过国 

家标准年剂量限值的情况。本次分析结果中 2例超过国家标 

准年剂量限值的例子同属于一家市级医院，经调查显示，该院 

放射设备防护不当，存在漏射线，加上该 2名放射工作人员麻 

痹大意，个人防护意识不高，工作量繁重，造成超国家标准年剂 

量限值的情况发生。因此提高放射工作人员的个人防护意识 

及合理分配工作任务是市级医院今后放射防护工作 的重点。 

除提高其防护意识外，还要防止以下违规操作的出现 ：把带有 

个人剂量章的工作服挂在工作机房内；曝光时不关防护门；对 

个人剂量监测工作态度不端正，甚至故意把剂量章放到球管下 

照射。 

因此 ，本市今后将继续贯彻实施《职业病防治法》、《职业 

外照射个人剂量规范》、《电离辐射防护与辐射源安全基本标 

准》等法律法规和标准，严格落实放射工作单位个人剂量监测 

工作 ，不断改进放射工作场所防护设施，加快放射设备的更新 

换代，增强放射工作人员的防护意识，使本市个人剂量的监测 

工作进一步规范化。 
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医学物理师在临床诊疗中的作用 
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医学物理学是把物理学的原理与方法应用于人类疾病预 

防、诊断、治疗和保健的交叉学科。该学科以医学影像、放射治 

疗、核医学以及其他非电离辐射如超声、微波、射频 、激光等在 

医学中的应用，及其应用过程中的质量保证(QA)、质量控制 

(Qc)，和辐射防护与安全等为其主要内容 。发展至今，医学 

物理学在医疗服务中应用广泛，特别是在医学影像科 、核医学 

科与放疗科。医学物理师(Medical Physicist)与医生、技师相配 

作者单位：1 上海医疗器械高等专科学校医学影像设备系(上海理工大 
学)，上海 200093； 

2 复旦大学附属中山医院放疗科，上海 20003 

【工 作 报 告 】 

合 ，从事临床诊断和治疗，甚至进行教学与科研工作，进而开发 

新的诊疗设备与技术等方面起着重要的作用。 

1 我国医学物理人才现状 

在发达国家，医学物理师早已成为医疗机构的重要岗位。 

医学物理学科毕业的学生同时是精通物理和熟悉医学的复合 

型人才。半个世纪以来，医学物理学在英美等发达国家发展迅 

速，很多大学设有医学物理学专业。以2007年数据为例，每百 

万人 口中医学物理师的人数已经达到 13人，而我国每百万人 

口中的医学物理工作者不到 0．8人。而放疗科中，放射肿瘤学 

医师与医学物理人员之比，我国31个省平均比分别为：1986年 
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吴江市 2009年度医院放射工作人员健康体检结果分析 
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【摘要】 目的 了解吴江市医院放射工作人员的健康状况，为进一步改善放射卫生防护提供依据。方法 采用 

现况调查的方法，按《放射工作人员健康标准》，对吴江市 159名医院放射工作人员的健康检查报告进行统计分析。 

结果 晶状体、白细胞、心电图、腹部 B超异常率随工龄增加而升高，其中晶状体、腹部B超异常率在不同工龄组间差 

异有统计学意义；红细胞、血小板 、血红蛋白、染色体畸变率 、淋巴细胞微核率随工龄增加先升后降，不同工龄组问差异 

均无统计学意义。结论 从事低剂量电离辐射的放射工作人员健康指标有一定改变，要加强健康监护。 

【关键词】 电离辐射；放射工作人员；健康体检 

为了解吴江市医院放射工作人员的健康状况，同时也为进 
一 步改善放射卫生防护设施提供科学依据，笔者对吴江市 2009 

年放射工作人员的健康体检结果进行了统计分析，现将结果汇 

报如下。 

1对象与方法 

1．1 对象 以吴江市各级医院正式在编、接触电离辐射的 159 

名放射工作人员为调查对象，主要从事医用 x射线诊断、介入 

放射 、核医学等职业。调查结果判定按《放射工作人员健康标 

准》CBZ一2002进行。 

1．2 检查项 目 从吴江市医用电离辐射工作人员 2009年的 

健康检查报告中，选取较为客观的实验室检查和仪器检查结 

果，包括眼科检查 、血常规 、外周血淋巴细胞遗传学检查、心电 

图、腹部 B超和胸部 x射线等六项内容进行分析。 

基金项目：吴江市科技局 2008年社会发展基金项目(编号 WS200816) 
作者单位：1 苏州大学放射 医学 与公共卫生学 院，江苏 苏州 

215123；2 吴江市宛平卫生院；3 吴江市疾病预防控制中心 

作者简介：卢志娟(1985～)，女，江苏南通人，硕士在读 ，放射医学七年 
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是 10：1，2001年是 8：1，2006年才达到4：1[2 3，明显低于国外水 

平，可见我国医学物理师需求巨大，对医学物理师的培养也 日 

益迫切。 

2 医学物理师的作用与职责 

2．1 作用 在肿瘤治疗中物理师起着非常重要的作用 ，特别 

是随着近年来肿瘤放射治疗设备和技术的飞速发展，物理师在 

保证辐射安全 ，提高治疗技术水平，为患者提供高质量服务等 

方面所起的作用也越来越重要 j。在肿瘤放射治疗中，放射肿 

瘤学医师对整个放射治疗过程负责，而物理师则处理物理学的 

数据与保证实施过程的准确性。 

2．2 职责 

2．2．1 掌握原理熟练操作 熟悉各种放射治疗设备的原理与 

结构，并能能独立操作与指导他人正确操作和熟练使用。 

2．2．2 设备维护 定期校检各种放疗设备的基本指标 ，并能 

指导维修工程师正确调试与维护保养 ，保证各种放疗设备的正 

常使用。 

2．2．3 优化治疗方案 掌握并能熟练操作 TPS治疗计划系 

统，充分发挥其全部功能，在掌握治疗计划设计原则的基础上 

能独立或配合医生制定临床治疗计划 ，并能优化治疗方案。 

2．2．4 提高技术水平 积极开展放射治疗新技术的研究工 

作，能够设计实验、进行实验、分析与处理实验数据与实验室管 

理，进而分析实验误差。 

2．2．5 辐射防护监与应急 掌握与宣传国家有关剂量防护法 

规和剂量防护知识，完成工作人员的剂量防护监测并登记备 

案，懂得应急放射性事故处理工作。 

1．3 统计分析方法 调查资料采用 R软件进行 fisher精确检 

验、SAS进行趋势卡方检验。 

2 结果与分析 

2．1 眼科检查结果 参检率为 81．76％ ，体检结果异常(包括 

晶状体混浊 、眼底异常、玻璃体异常)9例 ，异常率 6．92％。其 

中晶状体混浊率 5．38％，眼底异常和玻璃体异常率 1．54％。由 

表 1可见，晶状体混浊率随工龄增加而升高，经趋势卡方检验， 

不同工龄组间有统计学意义差异 (P=0．0455)。 

表 1 不同暴露工龄组晶状体混浊率 

2．2 实验 室检 查结果 
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2．2．6 宣传专业知识 定期进行物理学知识的培训，提高科 

室工作人员的综合素质。 

医学物理师的培养应该能够胜任以上工作，更好的满足临 

床需求。一名合格的医学物理师不仅仅需要物理学知识，并且 

需要足够的医学知识来补充，特别包括影像解剖学与病理学的 

知识；同时要掌握一定的外语水平，能够阅读外文文献 ；掌握一 

定的计算机知识与技能。只有满足以上要求 ，才能够确保放射 

治疗过程中计划实施的正确性。 

目前国内有医学物理学科或专业的高校与研究机构有清 

华大学、北京大学、中科院高能物理研究所 、中国科技大学、南 

京航空航天大学 、苏州大学等学校，其中部分高校甚至培养硕 

士、博士医学物理人才。对于医学物理人才的培养，已经形成 

了良好的梯队层次，适当缓解了物理师短缺的状况。 

总之，医学物理师在临床诊疗中发挥着越来越大的作用， 

也得到了临床的认可与尊重 ，相信对于医学物理师的培养、考 

核 、以及职称认定等方面会越来越规范，使医学物理师能够在 

临床中发挥更大的作用。 
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