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 چکيده

ن مراکز يک از کارکنان ايان هر ين ميدر ا.  داشته استيعي رشد سريا  هستهي در پزشکي و درمانيصي تشخهاي فهد براير کاربرد مواد پرتوزا ي اخيها  در سال:مقدمه
زان پرتو يم... آلوده ويها  مراکز مثل سرنگ، پنبه الکلدودارو، پسمانيافت راديماران پس از دريودارو، بياعم از راد  مختلفيرتوزااز منابع پخود  يبرحسب پست سازمان

  . وت استک از کارکنان متفاي هر ي پرتوها برايافتي دردوز يط متفاوت کاري بسته به شرا،نيکنند بنابرا يافت مي دريمتفاوت

  لان ي استان گيا  هستهي کارکنان در سه مرکز پزشکيافتي دردوز يريگ  اندازه:هدف

 A5ن ي ، دو تکنسA4 وA3 ، دو پرستارA2 و A1 يا  هستهيزشکدو متخصص پ (A نفر در مرکز ۱۲ن تعداد يکه از اشدند  يابيارز نفر از کارکنان ۳۵ :ها مواد و روش

 نفرمربوط ۱۰و  ) B1.... B13(B  نفر در مرکز۱۳، )A12ک نفر مسئول خدماتي و A11ک بهداشت يزيک نفر مسئول في ، A10 تا A7رش ي ، چهار نفر در قسمت پذA6و
ن يا.  شديريگ قرار داشت، اندازه مخصوص يها  که در قالبLiF:M,C,Pنسانس از نوع يترمولوم يمترهايدوز کارکنان با يافتي دردوز. نددوب) C)C1... C10 به مرکز 

 TLDگر مترها توسط قرائتيدوزاطلاعات .  استفاده شدLiFمتر يدوزاز سه ج ي نتابودنن قطع کاهش ايردر هر قالب ب. دش نصب کارکناننه يسها به مدت دو ماه بر  قالب

reader  و نرم افزار Win REMS دش کارکنان محاسبه يافتي دردوزن يانگيت، مي در نهاو استخراج.  

 و C در مرکز يا  هستهين پزشکامربوط به متخصصآن ن ي که کمتردوبورت يس يلي م۱۱/۰نيانگيورت با ميس يلي م۷۲/۰ تا ۰۵/۰نه کارکنان در گستره  سالاي جذبدوز :جينتا

  .ندردک يافت مي را دردوزن يشتريد که در هر سه مرکز پرستاران بادج نشان ينتا. دوب Aن آن مربوط به پرستاران در مرکزيشتريب

 شت مجاز قرار دادوز در محدوده ،ني بنابرا.دوبود دو ماهه يورت در پريس يلي م۱ا يورت در سال يس يلي م۶ کارکنان کمتر از ي  همهيافتي دردوزن مطالعه يدر ا :يريگ جهينت

ن، وان قيد با اجرايبا استوار است، As Low As Reasonably Achievable ( ALARA(ن بر اصلام مسئولاکننده استاندارد و تم ني تدويها تهيهدف کم چوناما 
حداقل  کارکنان را به يافتي دردوز، مقدار )يافتنيحداقل دست  (ALARA مناسب امکانات موجود، طبق اصل يري حفاظت در برابر پرتوها و بکارگيمقررات و استانداردها

د وبشتر ير کارکنان بيپرستاران نسبت به سا يافتي دردوزق ين تحقيدر اچون ماران، کاهش داد و ي بيري کارکنان را در کنار پرتوگيريممکن رساند، لذا لازم است مقدار پرتوگ
 .با پرستاران استت ياولو

  

  کارکنان بيمارستان / عوامل خطر/ اي  پزشکي هسته/ درماني پرتو/ تان بيمارسيا  هستهيپزشکبخش  :ها  واژهديکل
   ۵۳‐۶۱:، صفحات۸۱شماره م ويک  مجله دانشگاه علوم پزشکي گيلان، دوره بيستـــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــــ

  
  مقدمه

 يآلودگ در يبهداشت اي يحفاظت اصل نيتر مهمپيشگيري، 
 کوشش تمام و شده هيتوص مقررات و نيقوان هيکل يعني است،

 يآلودگ بروز از ينحو به که است آن بر معطوف مسئولان
 چيه پرتوزا، مواد با کار موقع در که يطور به شود يريجلوگ

 کار طيمح سرانجام و ليوسا ايکارکنان  باسل اي بدن ازبخشي 
 چون ،يآلودگ بروز صورت در رايز دننشو آلوده مواد نيا به

 آلوده شخص کنند، يم رسوب بدن داخل اي رو پرتوزا مواد
 پرتو معرض در همچنان ز،ين آلوده منطقه ترک از پس يحت

 بدن داخل در پرتوزا، مواد است ممکن علاوه به. بود خواهد
 کردن  خارج صورت نيا در و شوند تيتثب کيستميس طور به

 يآلودگ داشتن نگه منظور نيبد. بود خواهددشوار  آنها يفور
 برابر در حفاظت لحاظ از ممکن سطح نيتر نييپا در طيمح

 مهم اريبس پرتوکاران ژهيبو و جامعه افراد يداخل يريپرتوگ
   .است

 در فرن کي کهاست  يممکن حد نيبالاتر يمعن به دوز حدود
 ALARA مفهوم و کند افتيدر تواند يم ينيمع يزماندوره 

 نيا در يجذب دوز ممکن مقدار نيکمتر) يافتني دست حداقل(
 دارند ليتما استاندارد کننده نيتدو يها تهيکم. است محدوده

 اما دهند شنهاديپ را صفر يريپرتوگ مقدار يفرد حفاظت يبرا
 نيا پرتوها از استفاده شمار يب منافع به بردن يپ با حال هر به

 است، مضر بالقوه يعامل پرتوچون . ستين ريپذ امکان امر
 زاتيتجه. شود کنترل و سنجش مداوم طور به ديبا يريپرتوگ

 پرتوکاران يريپرتوگ که شوند يطراح يطور ديبا ها دستگاه و
 بالاتر استاندارد حد از و بوده ممکن حد نيکمتر در جامعه و



  سيده زهرا قاسمي نژاد‐عليرضا صدرممتازدکتر 

 ۵۴       ۱۳۹۱بهار / ۸۱شماره/ ويکم دوره بيست/ مجله دانشگاه علوم پزشكي گيلان

 اي شخص يبرا يکاف منفعت ديبا يريپرتوگ عمل و. نباشد
 يريپرتوگ رهايضر تا باشد دربرداشته را دهيد تابش جامعه

  .باشد هيتوج قابل
 ۱۸۹۵ن پس از کشف پرتو ايکس در سال ي نخستيها در سال

 به لزوم حفاظت در برابر ۱۸۹۶ در سال يو کشف پرتوزائ
  . پرتوها پي نبرده بودند

   ايکس و مواد پرتوزا کار اولين کساني که با پرتوهاي
توانند سبب سوختگي   پرتوها مي کهکردند بزودي دريافتند مي

 آني رثاآ ديگر شوند و پرتوهايي که براي توليد يها بييا آس
 از تابش، پسخيلي کم هستند ممکن است چند سال 

توانند  پرتوها مي. هايي از قبيل سرطان ايجاد کنند بيماري
اين ضايعات در نتيجه . شوندضايعات ارثي بروز موجب 

هاي جنسي  هاي سلول زوموها در کروم جهش يا تغيير ژن
ها مشخصات ارثي افراد را به  کروموزوم. آيند بوجود مي

  .هاي بعدي منتقل مي کنند نسل
 توسط ۱۹۱۶اولين تلاش براي حفاظت راديولوژي در سال 

اين انجمن استفاده از . انجمن رونتگن صورت گرفت
هاي  فظ در برابر پرتوها، بازرسي از دستگاهاح مهاي هصفح

انجام مولد پرتو، محدودکردن ساعت کار با پرتو و 
، ۱۹۲۱به دنبال آن در سال . هاي خوني را توصيه کرد آزمايش

 انگلستان کميته حفاظت در برابر پرتوهاي ايکس و راديوم
  . دکراولين معيارهاي حفاظت در برابر پرتوها را ارائه 

 توصيه  اساس ن حفاظت در برابر پرتوها بروقان و  مقررات
(ICRP) International Commission on Radiological 

Protection   هر کشوري قوانين اجرائي لياست و وضع شده 
ها  توصيهاين دارد که با توجه به تفسير را مخصوص به خود 

  .  اند وضع شده
بر پرتوها  حفاظت در براهاي ، هدفICRPر ي تعبيبرمبنا

  : عبارتند از
با رعايت حدود دوز کمتر از  پرتو ير قطعأثيت جلوگيري از ‐۱

   ؛باشدهم مهاي اقدام  آستانه
تا )  و سرطانيثر وراثتا (ي احتمالرتأثي  محدودکردن خطر‐۲

   در دوز رعايت حدود واز ينرگرفتن ــدر نظول با ــقب حد قابل
  .هاي بررسي حد آستانه

   يعني؛ شد مي استفاده » قابل تحملدوز «هوم مف،۱۹۳۰در دهه 

تابش آن زير وسته يتوانست به طور پ ي که پرتوکار ميدوز
 پوست را نشان يکه آثار حاد کشنده مانند سرخ باشد بدون آن

  .دهد
 يريحد پرتوگ. ررس بوديد بر آثار دي، تاک۱۹۵۰ل دهه يدر اوا

ها  بيف شد تا احتمال رخداد آسي مجاز تعردوزبا حداکثر 
پس . ک فرد قابل قبول باشدي يار کم و به طور متوسط برايبس

افت و حد ي به طور قابل ملاحظه کاهش ي شغليريحد پرتوگ
 هنگامدر آن .  شدي افراد جامعه معرفيري پرتوگي برايکمتر

شتر يک کمتر و خطر سرطان بيشد خطر آسيب ژنت يتصور م
  .باشد

،  )(ALARAيافتنيزان حداقل دست يبا کاهش پرتوگيري به م
هر حد . افتيتوان به اهداف حفاظت در برابر پرتو دست  يم

جه يدر نت. ک سطح مخاطره همراه استي انتخاب شده با دوز
 ياستفاده از هر مقدار پرتو در چارچوب منفعت برالزوم بايد 
 از اصول يکي يريتوجه به پرتوگ. ه شوديا جامعه توجيفرد 

 ۱۹۷۷ن مفهوم در سال يا. هاست حفاظت در برابر پرتوياديبن
  :است ف شدهير توصيزصورت  هب ICRP توسط
ا جامعه ي شخص ي برايد منفعت کافي لزوما بايريپرتوگ

ه ي قابل توجيريده در برداشته باشد تا مضرات پرتوگيتابش د
  .باشد

گام و با  به  گام، گذشتهيها  سالي طيري پرتوگشدنمحدود
ر يي پرتوها و با تغيستير زکسب اطلاعات بيشتر در مورد آثا

 را يري پرتوگکردن محدوديه برايکه توص(يدر فلسفه اجتماع
  .است ر کردهييتغ) باعث شد
کا ي حفاظت در برابر پرتوها آمريون ملي، کمس۱۹۸۰در دهه 

National Commision Radiation Protection )NCRP (
  از پرتو در پرتوکاران را باياحتمال سرطان مرگ آور ناش

 ،نيبنابرا. کردسه يمقا» امن«ع ير سالانه در صنايزان مرگ و ميم
 مجموعه آثار مشاهده شده و ي بر مبنايري پرتوگياستانداردها

  .هاست قضاوت
ر شرح داده ي زيها  در بخشNCRPه شده توسط يحدود توص

  :اند شده
  برحسب  برابر سن۱۰داز ي فرد نباي کاريزندگ  کل موثردوز ‐۱
 ۱۸ تا سن ي شغليريگونه پرتوگ چي ه.اوز کندورت تجيس يليم

  .ستي مجاز نيسالگ



 ي  ا  ارزيابي دوز دريافتي پرتوها توسط کارکنان در سه مرکز پزشکي هسته

 ۱۳۹۱بهار / ۸۱شماره/ ويکم دوره بيست/ مجله دانشگاه علوم پزشكي گيلان       ۵۵

آستانه .  تجاوز کندmSv۲۰د ازي موثر در هر سال نبادوز ‐۲
  .باشد يورت در سال ميس يلي م۶ اقدام

 يبراو  mSv۱۵۰  ها ي چشم و عدسيبرااين مقدار  ‐۳
  .است  mSv۵۰۰ ها و پاها   متمرکز پوست، دستينواح

 براي يا گسترده يها تيفعال نگيهارد و تفوردمان انگلستان در
 مواد يحاو سرنگ پرتوزا، مارانيب از کارکنان دوز يريگ اندازه
 نيا در). ۱‐۶(دادند انجام يريپرتوگ موانع ريسا و پرتوزا

 مختلف يندهايفرآ از کارکنان يريپرتوگ زانيم پژوهش
 و سهيمقا گريگدي با بزرگسالان و کودکان يبرا يربرداريتصو

. است دهش يابيارز کارکنان يريپرتوگ در کي هر ريتاث
 سهيمقا و سرنگ حفاظ از استفادهبکارگيري  ريتاث ،نيهمچن

 پرتوزا مارانيب و پرتوزا ماده يمحتو سرنگ از يريپرتوگ زانيم
 توسطنيز  يمشابه يها بررسي. است شده منظور قيتحق نيا در

) ۱۱(اوانس ،)۱۰(آندرسون ،)۹(مورمن ،)۸(،بچلر)۷(هاربوتل
  .است رفتهگ صورت
 يپزشک به مربوط مردم يريپرتوگ درصد۴ حدوددر چون 
 نظر از پرتوکاران ژهيبوآنها  يريپرتوگ تيوضع ،است يا هسته

  . دارد تياهم پرتوها برابر در حفاظت
 از نفر ۳۵ سالانه يجذب دوز يريگ اندازه قيتحق نيا هدف

 بر که دوب لانيگ استان يا هسته يپزشک مرکز ۳ در کارکنان
 از اعم مختلف يپرتوزا منابع از خود يسازمان پست حسب

 و مراکز دپسمان ودارو،يراد افتيدر از پس مارانيب ودارو،يراد
  .کنند يم افتيدر پرتو... 
  

   ها روش و مواد
 در کارکنان از نفر ۳۵ يافتيدر دوز يکل طور به قيتحق نيا در
 نفر، A، ۱۲ مرکز لان،يگ استان يا هسته يپزشک مرکز سه

 A مرکز در. شد يابيارز نفر C، ۱۰ مرکز و نفر B ، ۱۳مرکز
 چهار ،نيتکنس دو ،پرستار دو ،يا هسته يپزشک متخصص دو
 ي؛خدمات کي و بهداشت کيزيف مسئول کي و رشيپذ در نفر
 چهار ،پرستار کي يا هسته يپزشک متخصص دو B مرکز در

 و بهداشت کيزيف مسئول کي ،رشيپذ در نفر پنج ،نيتکنس
 ،يا هسته يپزشک متخصص دو C مرکز در و ي؛خدمات کي
 مسئول کي و رشيپذ در نفر سه ،نيتکنس دو ،پرستار کي
 يمرکز B مرکز. ندشد يبررس يخدمات کي و بهداشت کيزيف

Tc يوداروهايراد از آن در که بود يدرمان/يصيتشخ
99m، I

131، 
Tl

121، Ga
 تنها Cو A  يصيتشخ مراکز در .شد يم استفاده 69

Tc يودارويادر
99m از مرکز سه هر. رفت بکار مي 

 بر علاوه B مرکز و کردند يم استفاده SPECT يربرداريتصو
  بکار  زين دي جذب دستگاه و ديبريه PET/SPECT ستميس آن
 آذر تا ۸۹ آبان از ماهه دو يزمان دوره در مطالعه نيا. ردب يم

 متر دوزي کارکنانفر از ن ۳۵ بر مراکز نيا در. شد انجام ۸۹
 سه از يافتيدر دوز برآورد در مورد هر در . صورت گرفت

نبودن  يقطع زانيم تا شد استفاده LiF: Mg, Cu, P متر دوزي
 نسبت هامتر دوزي يذات عتيطبچون ) ۱۳و۱۲(ابدي ليقلت جينتا
 شدند يم برده کار به يا گونه به ديبا دارد تفاوت ياندک هم به
 نياه ب. باشد هداشت وجود ها آن از کدام هر يابيرد تيقابل که

 ۳ فاصله به حفره سه درون جداگانه طور به هامتر دوزي منظور
 علت. شدندگذاشته  نگهدارنده سيماتر کي درون متر يسانت

 نرم، بافت با آن يبيتقر يارز هم ليدل هب LiF (MCP) انتخاب
 درخشش يمنحن و ساده يپاکساز روند اد،يز تيحساس

 از پس نسانسيترمولوم تراشه ۱۰۵ .)۱۴(دوب آن دهيچيرپيغ
 با TLD تراشه هر يبرا(ECC نييتع روش به ونيبراسيکال

 و) دش منظور يا جداگانه بيضر ،يساختارتفاوت  به توجه
RCF) يبرا ۰۰۴۸/۰ بيضر RCF)(۱۵ (نگيليآن و)همراه) ۱۶ 

 کارکنان از نفر ۳۵ ارياخت در) ها بج(شده يطراح يها محفظه
 دوز يبرا نيتوز بيضر (نهيس هيناح در ها بج. گرفت قرار

 دوز انگرينما تا شدند نصب) ۰۵/۰ موثر دوز يبرا و ۱ معادل
 از نانياطم ايبر. باشند بدن تمام يتابش موثر دوز و معادل

 يپزشک مراکز پرتوکاران، توسط هامتر دوزي مستمر استفاده
 ايبر نضم در. ندشد يبازرس يهفتگ صورت به يا هسته
. شد گرفته نظر در يمسئول زين مرکز هر در روزانه يبازرس
TLDنيا يبرا) ۱۸و۱۷( .شدند قرائت ماهه دودوره  از پس ها 
 يکمپان ساخت ۳۵۰۰ مدل کننده قرائت دستگاه از منظور

Harshaw افزار نرم و WinREMS که يا محفظه. دش استفاده 
 شکل در شد هاستفاد و يطراح هامتر دوزيشدن  گذاشته يبرا
  .است شده داده نشان ۱

براي مقايسه دوزهاي دريافتي از جدول آناليز واريانس 
ANOVA۹۵دارشدن  صطح اطمينان براي معني.  استفاده شد ٪

  .است  در نظر گرفته شده۰۵/۰ کمتر از αو مقدار خطاي 



  سيده زهرا قاسمي نژاد‐عليرضا صدرممتازدکتر 
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  TLD متر دوزي کيشمات محفظه :۱شکل

  
  جينتا

 نيا در. دهد يم نشان را A مرکز کارکنان ثرؤم دوز ،۱نمودار 
 يپزشک متخصص به مربوط ثرؤم دوز نيکمتر نمودار
  به مربوط آن نيشتريب و سال در ورتيس يليم ۰۶/۰ ،يا هسته

 پرستاران دوز. است سال در ورتيس يليم ۷۲/۰ ،پرستار 
 تا ۱۶/۰ رشيپذ دوزو  ۴/۰±۴۵/۰ نيانگيم با ۷۲/۰ تا ۰۸/۰
 . دوب  ۱/۰±۰۴/۰ نيانگيم با ريمتغ ۰۷/۰

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

  

  

 دو پرستار، دو ،يا هسته يپزشک متخصص دو يدارا مرکز نيا(يسازمان پست برحسب A مرکز کارکنان)سال در ورتيس يليم(موثر دوز :۱نمودار

 نيانگيم قرائت مقدار که ديگرد استفاده TLD شهترا سه از نفر هر يبرا باشد يم خدمات نفر کي و بهداشت کيزيف مسئول کي رش،يپذ چهار ن،يتکنس

  )شد نظر صرف آن از است ۰۰۰۱/۰ حد در ريمقاد نيا استاندارد انحراف مقدار که يآنجائ از شد ثبت جدول در نفر هر يبرا ها تراشه نيا

  
 در که. دهد يم نشان را B مرکز کارکنان موثر دوز ،۲نمودار 

 مربوط آن نيشتريب و ۰۵/۰ ،نيتکنس به مربوط دوز نيکمتر آن
  از نــيتکنس دوز. است سال در ورتيس يليم ۲/۰ ،ارـپرست به
  
  

  
 به کهبود  ريمتغ ۰۷/۰ تا ۰۶/۰ از رشيپذ دوز و ۱۵/۰ تا ۰۵/۰
 و ۱/۰±۰۴/۰ رشيپذ و نيتکنس ثرؤم دوز نيانگيم بيترت

  .است ۰۰۸/۰±۰۶/۰
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 مسئول فيزيک بهداشت

 پرستار تکنسين



 ي  ا  ارزيابي دوز دريافتي پرتوها توسط کارکنان در سه مرکز پزشکي هسته
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 چهار پرستار، کي ،يا هسته يپزشک متخصص کي يدارا مرکز نيا(يسازمان پست برحسب Bمرکز کارکنان) سال در ورتيس يليم (موثر دوز :۲نمودار

  )باشد يم خدمات نفر کي و بهداشت کيزيف مسئول کي رش،يپذ در نفر پنج ن،يتکنس

  
 نيکمتر. دهد يم نشان را C مرکز کارکنان ثرؤم دوز ،۳نمودار

 ۰۵/۰ ،نيتکنس و يا هسته يکپزش متخصص به مربوط دوز
   ۲/۰ ارـــپرست به مربوط آن نيرـشتيب و سال در ورتيس يلـيم
  

  
 و۱۵/۰ تا ۰۵/۰ از نيتکنس دوز. است سال در ورتيس يليم

 موثردوز نيانگيم بيترت بهو  ريمتغ ۰۶/۰تا۰۵/۰ از رشيپذ دوز
  . است۰۵/۰±۰۰۵/۰ رشيپذ يبرا و ۱/۰±۰۷/۰ نيتکنس يبرا

  
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 دو پرستار، کي ،يا هسته يپزشک متخصص دو يدارا مرکز نيا(يسازمان پست برحسب C مرکز کارکنان)  سال در ورتيس يليم(موثر دوز :۳نمودار

  )باشد يم خدمات نفر کي و بهداشت کيزيف مسئول کي رش،يپذ سه ن،يتکنس
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  اي متخصص پزشکي هسته پرستار تکنسين پذيرش مسئول فيزيک بهداشت خدمات

 مسئول فيزيک بهداشت

  اي کي هستهمتخصص پزش پرستار تکنسين پذيرش مسئول فيزيک بهداشت خدمات

 مسئول فيزيک بهداشت



  سيده زهرا قاسمي نژاد‐عليرضا صدرممتازدکتر 

 ۵۸       ۱۳۹۱بهار / ۸۱شماره/ ويکم دوره بيست/ مجله دانشگاه علوم پزشكي گيلان

ب برحساي  پزشکي هسته مرکز ۳ميانگين دوز مؤثر کارکنان 
. اند با يکديگر مقايسه شده ۱سيورت در سال در جدول  ميلي

طبق جدول آناليز واريانس مقدار آماره آزمون جهت بررسي 
 و ميزان سطح ۸۴/۰اي  دوز دريافتي متخصصان پزشکي هسته

توان فرض   مي۹۵/۰با اطمينان و باشد   مي۵۴۳/۰معناداري 

  مرکز۳ر اي را د برابر دوز دريافتي متخصصان پزشکي هسته

A، B و C از آزمون نيا دري دار يمعن سطح رايز رفتيپذ 
 بنابراين تفاوت معنادار ولي .است تر بزرگ ۰۵/۰ي خطا زانيم

 ۳اي در اين  ناچيز بين دوز دريافتي متخصصان پزشکي هسته
 .مرکز مشاهده شد

    

C و A  B, در مراکزيسازمان پست برحسب کارکنان) سال در ورتيس يليم(ثرؤم دوزمقايسه ميانگين  :۱جدول 

A  B  C  مراکز درماني  
             

  دوزموثر                                   
  نوع کارکنان

 

X±Sd 
 

  X±Sd 
 

X±Sd 
P  

 S  ٠٥ ±۰۰۷/۰  ۰۶/۰  ٠٧/٠±۰۲/۰  اي تهمتخصص پزشکي هس

  S  ۲/۰  ۲/۰  ٤/٠±۴۵/۰  پرستار

  NS  ١/٠ ±۰۷/۰  ١/٠ ±۰۴/۰  ١٦/٠±۰۱/۰  تکنسين

  S  ٠٥/٠ ±۰۰۵/۰  ٠٦/٠±۰۰۸/۰  ١/٠±۰۴/۰  پذيرش

  S  ۰۸/۰  ۱۲/۰  ۰۷/۰  مسئول فيزيک بهداشت

  S  ۰۶/۰  ۰۶/۰  ۱۸/۰  خدمات
 

            S= Significant       NS= Non Significant

 

 ۹۸/۰ آزمون هرآما مقدارجهت بررسي دوز دريافتي پرستاران 
 α>۹۱۵/۰=۰۵/۰ هک شد ۹۱۵/۰ يمعنادار سطح زانيم و بود

 مطابق است تر بزرگ ۰۵/۰ يخطا از يمعنادار سطح يعني دوب
 متوسط طور به A يا هسته يپزشک مرکز پرستاران، ۱جدول 

۴۵/۰±mSv۴۰/۰ مرکز پرستاران وB mSv ۲۰/۰ افتيدر پرتو 
 mSv متوسط طور به زين C مرکز پرستاران ،نيهمچن ندردک يم

 مرکز که است مشهود لاکام که ندردک يم افتيدر پرتو ۲۰/۰
B و C مرکز پرستاران اما ندودب کساني نظر نيا از A دوز 
  .است زيناچ تفاوت البته که ندردک يم افتيدر يشتريب

ها به علت سطح معناداري  در بررسي دوز دريافتي تکنسين
يعني سطح معناداري  α>۴۰۲/۰=۰۵/۰ در اين آزمون ۴۰۲/۰

رابر دوزهاي دريافتي  فرض ب۰۵/۰تر از ميزان خطاي  بزرگ
 مرکز از ۳توان پذيرفت که اين   مرکز را مي۳ها در  تکنسين

 يافتيدر يدوزها نيانگيملحاظ تفاوت معناداري نداشتند اين 
 mSv ۱۶/۰، ۰۴/۰±mSv ۱۰۷۵/۰±۰۱/۰ بيترت به مرکز ۳ در
 ها نيتکنس که است مشهود کاملا و دوب  mSv ۱۰/۰±۰۷/۰ و

 پرتو يجزئ اريبس زانيم به راکزم ريسا به نسبت A مرکز در
  .ندردک يم افتيدر يشتريب

  جهت بررسي دوز دريافتي کارکنان قسمت آزمون هرآما مقدار

 ازو  شد ۰۳۸/۰آن  يمعنادار سطح و ۴۰۸۱۷ پذيرش برابر 
 است، تر کوچک ۰۵/۰ يخطا زانيم از يمعنادار سطح که آنجا

 ۳در رشيپذ يافتيدر دوز يبرابر فرض همان اي صفر فرض
 تر قيدق يبررس يبرا شود يم رد درصد ۹۵ نانياطم با را مرکز

. مرديک يبررس شتريب دقت با و دو دوبه را مراکز شفه آزمون اب
 ۰۵/۰ يخطا از موارد تمام در مختلف يمعنادار سطح
 ۰,۰۵ مرز در يمعنادار سطح Cو A مرکز در. شد تر بزرگ

 يعبارت به دهد يم نشان يمشکوک رابطهکه  گرفت قرار
 کرد استنباط لحاظ نيا از را Cو A مرکز نيب تفاوت توان يم

 بهرا  مرکز ۳ در رشيپذ قسمت کارکنان يافتيدر يدوزها
 mSv ۱۰۷/۰، ۰۰۸/۰mSv± ۰۶۸/۰±۰۴/۰ برابر بيترت
 A مرکز ميان نيا در و دهد مي نشان mSv ۰۵۳/۰±۰۰۵/۰و
   .بود داده اختصاص خود به را دوز نيشتريب

ي دوز دريافتي مسئولان فيزيک برا ،آزمون هآمارمقدار 
 و سطح معناداري آن نيز ۰بهداشت و همچنين خدمات برابر 

 کيزيف نيمسئول يافتيدر دوز نيب يعبارت به.  شد۰برابر 
 نيا. شتدا وجود يفاحش تفاوت مرکز ۳ در بهداشت
 دوز نيشتريب mSv ۱۲/۰ متوسط مقدار با B مرکز در شاخص

 دوم رتبه C مرکز و است داده اختصاص خود به را يافتيدر



 ي  ا  ارزيابي دوز دريافتي پرتوها توسط کارکنان در سه مرکز پزشکي هسته
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 رتبه mSv ۰۷/۰نيانگيم با A مرکز و mSv ۰۸/۰ نيانگيم با
  .است داشته را سوم

 ۳ نيا که توان ادعا کرد در زمينه دوز دريافتي خدمات نيز مي
 مشهود کاملا. دارند يمعنادار تفاوت هم با لحاظ نيا از مرکز
 لحاظ نيا از Cو A طور نيهم و Bو A مرکز نيب که است

 ،A مرکز يافتيدر دوز متوسط زانيم و دارد وجود بارز تفاوت
mSv ۱۸/۰ مرکز در و B و C ۰۶/۰ کساني طور به 

  .است شده ورتيس يليم
  

  يريگ جهينت و بحث
 پست برحسب کارکنان موثر دوز نيانگيم ۱ جدولدر 

 است شده سهيمقا گريکدي اب C و A، B مراکز در يسازمان
 به بنا يا هسته يپزشک مراکز کارکنان يافتيدر دوز حداکثر

 مرکز سه هر که است سال در ورتيس يليم NCRP، ۶ هيتوص
 اصل طبق اما. هستند يمطلوب تيوضع در نظر نيا از

ALARA مقدار نيکمتر به يافتيدر دوز که است نآ هدف 
 نيشتريب A مرکز مراکز، نيب در ۱جدول  به توجه با. برسد

 يناش آنجا زانکته  نيا و است دارا را ارکنانک يريپرتوگ زانيم
 تعداد شيافزا با A مرکز کارکنان و امکانات که شود يم
 در مراکز يکار حجم به نسبت (کنندگان مراجعه و مارانيب

 تعداد منزله بهکه  است پيدا نکرده توسعه) گذشته يها سال
و به  است پرتوکار هر يازا به يپرتونگار يندهايفرآ شتريب

. باشد پرتوکاران يريپرتوگ شيافزا بر يليدلتواند  به خود مينو
 يريپرتوگ ياصل موضع دو از يا هسته يپزشک مراکز کارکنان

 ع،يتوز ،ينگهدار مراحل در پرتوداروها، يکي ندشو يم
 از يگريد و مراکز پسمان و پرتودارو قيتزر و يساز آماده

 يبررس و ۳و۱،۲نمودارهاي  به توجه با .)۱۹(پرتوزا مارانيب
 دو نيا ريتاث که برد يپ توان يم ۱جدول در آنها يا سهيمقا

  که رانـــاپرست. است متفاوت کارکنان يريپرتوگ در عــموض

 ريسا از آنها يافتيدر دوز دارند، مارانيب با را تماس نيشتريب
 مارانيب از يريپرتوگ، با توجه به نيبنابرا است، شتريب کارکنان

 شوند، يم يقتل پرتو متحرک منبع که ودارويراد افتيدر از پس
 ليوسا از شود يم شنهاديپ. داردوجود  يشتريب مراقبت به ازين

استفاده از  رينظ شوددرست  استفاده پرتوها برابر در حفاظت
   ...و مخصوص يها دستکش، متحرک يها پرده

 در. ندردک افتيدر را دوز نيشتريب پرستاران مرکز سه هر در
 ريسا به نسبت يتوجه قابلبالاتر  دوز رستارپ کي A مرکز

 نيا در شاغل گريد پرستار به نسبت يحت اي مرکز کارکنان
 مرکز در يکار نوبت دو در فرد نياچون  درک يم افتيدر مرکز

A به توان يم را او يافتيدربالاتر  دوز بود، کار به مشغول 
 به کارکنان يکار ساعت کاهش ،نيبنابرا. دانست علت نيهم

  . است يضرور روز در ساعت ۸ از کمتر
 استفادهبا  يربرداريتصو و يريگ اندازه يها دستگاه تيحساس

 مواد زيتجو منزله به نيا و ابدي يم کاهش زمان مرور به و
 مناسب شمارش آوردن بدست جهت ماريب به شتريب يپرتوزا

 يزيتجو ييپرتوزا شيافزا با. است تيفيک با ريتصو هيته يبرا
 يريپرتوگ جهينت در و آنان يپرتوده مارانيب هب شتريب

 منظم برنامهآن  کاهش جهت لذا ابدي يم شيافزا پرتوکاران
 يضرور مراکز يا هسته يپزشک يها دستگاه تيفيک کنترل
 .دش يبررس کارکنان يخارج يريپرتوگ قيتحق نيا در. است

 ،کارکنان يريپرتوگ  جانبه همه يبررس يبرا شود يم شنهاديپ
  . دشو نييتع زين آنان يداخل يريپرتوگ زانيم

 يآلودگ خطر يا هسته يپزشک در باز يپرتوزا مواد با کار
 يها زوتوپيوايرادبه اين ترتيب،  دارد، همراه به را طيمح

 وارد پوست و بلع تنفس، قيطر  سه از طيمح در شده پراکنده
 قرار تابش مورد را ها سلول ،کينزد از و شده انسان بدن

 لباس و سطوح ،هوا يآلودگ زانيم يبررس ،نيبنابرا .دهند يم
  .افزود خواهد کار دقت رب زين کارکنان
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Abstract 

Introduction: In recent years, application of radioactive materials is developed fast for diagnostic and therapeutic 

purposes in nuclear medicine. Meanwhile, each worker on the basis of his organizational post, receives different amount 

of radiation from various radioactive sources such as radiopharmaceuticals, radiopharmaceutical received patients, 

institute wastes like syringe, cotton soaked with polluted alcohol and so on. 

Objective: In this research work, the amount of absorbed dose of workers is measured in three nuclear medicine clinics 

in Guilan province.  

Materials and Methods:

 

 Among 35 workers investigated, 12 were chosen from clinic A, 13 from clinic B and

 

 10 from 

clinic C. Workers' absorbed dose was measured using LiF:M,C,P thermo-luminescence dosimeter(TLD) made in 

special molds. These molds were fastened on their chest for two months. In order to minimize the uncertainty of 

outcoming results, three LiF dosimeters were used in each mold. This information is extracted using TLD reader and 

Win REMS software and finally the workers' average absorbed dose was calculated.  

Results:

 

 The achieved results show that workers' absorbed dose is in the range of 0.94 to

 

 14.6 mGy with the average of 

 

2.2 mGy. The minimum absorbed dose was for the specialists of clinic C and the maximum absorbed dose was for the 

 

nurses in clinic A. The results also show that the maximum absorbed doses in all 3 clinics are received by nurses. 

Conclusion: In this study, the maximum amount of absorbed dose is related to nurses. This indicates that it is necessary 

to minimize the amount of patients exposure as well as workers' exposure, especially nurses, according to the basis of 

ALARA principle, via accomplishing the laws, rules and standards of radiation protection and the proper use of hand 

equipments. 

 

Key words: Nuclear Medicine/ Nuclear Medicine Department Hospital/ Perssonel Hospital/ Radiotherapy/ Risk 
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