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 نفوذ درتق داراي انرژي متفاوت  میزان به توجه با و شود مي منتشر ماده يا خلاء در انرژي است که از پرتو شکلي

 نآ بالقوه خطرات رغمیعلي صیتشخي ها نهیزم در بخصوصي پزشک در Xي پرتوها از استفاده امروزه .ماده است در

 :از عبارتست پرتو انواع. شودي م محسوب اجتناب قابل ریغي کینیپاراکل روش کي و بوده ارزشمند اریبس

 مادون ،يينورمرِ بنفش، ماورا يهاپرتو شامل .باشد ينم يکاف ماده ونیزاسیوني يبرا آن يانرژ: ونسازي ریغ يهاپرتو

 .ويو ماکرو وامواج ييويراد امواج  قرمز،

 گاما، ، بتا ، آلفا  :شامل شود يم يها بافت ييایمیش وندیپ شکستن باعث انسان بدن با برخورد در: ونسازي يپرتوها

 (. دارند تفاوت تشعشع منبع در تنها هستند هم نیع وگاما کسيا پرتو...)و کسيا

 

 

 

 

 

 

 پرتوها اثرات

 مکنم هم و محتمل هم شخص کيدر اثرات  نگونهيا بروز .افتد يم اتفاق يریپرتوگ سطوح يتمام در : ياحتمال اثرات

 تمالاح دز شيافزا با و  ندارد وجود ياحتمال يریپرتوگ يبرا دز منيا سطح گونه هیچ .وفتدین اتفاق گزهر که است

  .ابدي يم شيافزا آن وقوع
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 يافتيدر زد زانیم کهیمهنگا . دينما يم بروز يقطع اثرات ازآن بالاتر که دارد وجود دز آستانه سطح کي : يقطع اثرات

 .شود يم يبافت يها سلول از ياديز تعداد رفتن نیب از سبب و گردد يم داريپد يقطع اثرات باشد اديز نسبتا

 

 يونساز پرتوهاي بیولوژيک اثرات

  

 ندارد آماري يا احتمالي وجنبه است حتمي آن وقوع که است اين بدني اثرات منظور : وجسماني بدني قطعي اثرات 

 مي    رس دير اثرات از بعضي که چندهرنامند.  مي پرتو از ناشي زودرس يا اولیه تاهرتظا معمولا را اثرات اين .

  رشد افتادگي عقب و هانابودي بافت ، نکروز تا پوست سرخي مثل. باشند

 عبارتند اثرات اين مهمترين   .دارند آماري هیتما هاآن وپیشرفت وقوع که هستند بدني اثرات : آماري بدني اثرات

 .باشند مي يونساز توهايپر رس دير اثرات جزء همگي آماري اثرات. ها سرطان انواع و لوسمي : از

          هراظ يندهنسل هاي آ و فرزندان در بلکه کند نمي بروز ديده پرتو افراد در که هستند اثراتي : ژنتیکي اثرات

 .شود مي

 

 

 :نکته

 .دارد فرق زین گريد فرد بهي فرد از و متفاوت ونسازي هاي  برابرپرتو در بدن مختلف هاي  وارگان بافت ها تیحساس- 1

 ستگاهد مخاط و يلنفاو  هاي  بافت ،يجنس  هاي  سلول استخوان، مغز به توانیم بدن  هاي  بافت نيرتريپذ بیآس از

 .کرد اشاره وگلو گوارش

 .شودیم انيماها ن آن در يشتریب عوارض باشد کمتر رندیگ يقرارم تابش درمعرض که يافراد سن چههر- ٢

 .باشند يم پرتو به  نسبت گروه نيرتريپذ بیآس وکودکان باردار مادران- 3
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 کاهش اثرات پرتوگیريها و اثر آن در آنتي اکسیدان

 

ک یولوژياثرات بیولوژيک و عوارض پرتوهاي يونیزان در انسان بسته به شرايط مختلف مواجهه ، فاکتورها و عوامل ب

  يابد. کند و با کاهش میزان دوز دريافتي کاهش ميتغییر مي

یبي و آس Xدر زمان رشد جنیني و همچنین در کودکان با سن کم بیشترين حساسیت نسبت به اشعه وجود دارد. اشعه 

 که به کروموزومها وارد مي شود، مي تواند علت بسیاري از سرطانهاي مهاجم باشد.

اي تخريب شده شناخته ههاي آزاد و بازسازي سلولترين راه مبارزه با راديکالها به عنوان اصلياکسیدانآنتي

 گردند. ها ميدر مقابل انواع بیماري دستگاه ايمني بدنشوند. چرا که موجب افزايش کارايي مي

 اند از: اصلي عبارت هاياکسیدانآنتي

، طالبي، کلم، کیويهاي برگي شکل سبزرنگ، ، سبزيکلم بروکليفلفل سبز،  تغال،پرمانند  مرکباتويتامین ث شامل: 

 زمینيسیبو  اسفناج، فرنگيتوت

 زردآلوو  هلو، طالبي، فرنگيگوجه، اسفناج، کلم بروکلي، کدو تنبل، هويجبتاکاروتن شامل:  

 ويتامین اي مانند تخم مرغ

 سیرو  مرغ، مرغتخم، حبوبات، غلات، گوشت قرمز، ماهيسلنیم شامل: 

 پرتابلي وگرافيراد

 پرتابلي ولوژيراد زاتیتجه ازي ربرداريتصو يبرا باشد،ي نمي ولوژيراد اتاق به ماریب حمل امکان کهي اورژانس مواقع در 

 . شودي م استفاده
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https://fa.wikipedia.org/wiki/%DA%A9%D9%84%D9%85
https://fa.wikipedia.org/wiki/%DA%A9%D9%84%D9%85
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B7%D8%A7%D9%84%D8%A8%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B7%D8%A7%D9%84%D8%A8%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%AA%D9%88%D8%AA%E2%80%8C%D9%81%D8%B1%D9%86%DA%AF%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%AA%D9%88%D8%AA%E2%80%8C%D9%81%D8%B1%D9%86%DA%AF%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%AA%D9%88%D8%AA%E2%80%8C%D9%81%D8%B1%D9%86%DA%AF%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D8%B3%D9%81%D9%86%D8%A7%D8%AC
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D8%B3%D9%81%D9%86%D8%A7%D8%AC
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B3%DB%8C%D8%A8%E2%80%8C%D8%B2%D9%85%DB%8C%D9%86%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%87%D9%88%DB%8C%D8%AC
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%87%D9%88%DB%8C%D8%AC
https://fa.wikipedia.org/wiki/%DA%A9%D8%AF%D9%88_%D8%AA%D9%86%D8%A8%D9%84
https://fa.wikipedia.org/wiki/%DA%A9%D8%AF%D9%88_%D8%AA%D9%86%D8%A8%D9%84
https://fa.wikipedia.org/wiki/%DA%A9%D9%84%D9%85_%D8%A8%D8%B1%D9%88%DA%A9%D9%84%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%DA%A9%D9%84%D9%85_%D8%A8%D8%B1%D9%88%DA%A9%D9%84%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D8%B3%D9%81%D9%86%D8%A7%D8%AC
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%A7%D8%B3%D9%81%D9%86%D8%A7%D8%AC
https://fa.wikipedia.org/wiki/%DA%AF%D9%88%D8%AC%D9%87%E2%80%8C%D9%81%D8%B1%D9%86%DA%AF%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B7%D8%A7%D9%84%D8%A8%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B7%D8%A7%D9%84%D8%A8%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%87%D9%84%D9%88
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%87%D9%84%D9%88
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B2%D8%B1%D8%AF%D8%A2%D9%84%D9%88
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B2%D8%B1%D8%AF%D8%A2%D9%84%D9%88
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%85%D8%A7%D9%87%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%85%D8%A7%D9%87%DB%8C
https://fa.wikipedia.org/wiki/%DA%AF%D9%88%D8%B4%D8%AA_%D9%82%D8%B1%D9%85%D8%B2
https://fa.wikipedia.org/wiki/%DA%AF%D9%88%D8%B4%D8%AA_%D9%82%D8%B1%D9%85%D8%B2
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%BA%D9%84%D8%A7%D8%AA
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%BA%D9%84%D8%A7%D8%AA
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%AD%D8%A8%D9%88%D8%A8%D8%A7%D8%AA
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%AD%D8%A8%D9%88%D8%A8%D8%A7%D8%AA
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%AA%D8%AE%D9%85%E2%80%8C%D9%85%D8%B1%D8%BA
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%85%D8%B1%D8%BA
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D9%85%D8%B1%D8%BA
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B3%DB%8C%D8%B1
https://fa.wikipedia.org/wiki/%D8%B3%DB%8C%D8%B1
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مار و بی راديولوژي بايد به گونه اي انجام شود که پرتوگیري بر اساس توصیه هاي قوانین حفاظت تشعشعي، آزمون 

ي ضرور ریغي هاي گراف از اجتناب (.ALARAمعقول و دست يافتني تا حد ممکن پايین باشد ) جامعه به صورت

 . است موثري لیخ پرسنل و ماریبي افتيدزدر درکاهش

 

                                                                                                           

 

ALARA ِاصل 
As 

Low 

As 

Reasonably 

Achievable 
 

 دستیابي قابلِ موّجهِ کمترِ چه هر
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 پرتابلي وگرافيراد در ييپرتو حفاظتي استانداردها

 

 فاظتح يآموزش دوره گذراندن به موظف وپزشکان يست،پرستاريولوژيراد پرسنل مخصوصا يدرمان پرسنل هیکل -1

 .باشند يم پرتو دربرابر

ي ولوژيراد خشب از خارج يوگرافيراد رگونهه وانجام استي ولوژيراد دربخش انجام ،يوگرافيراد انجام ياساس اصل -٢

 برگه در آن دیق که رديپذ يم صورت معالج پزشک صیتشخ با ياورژانس موارد در فقط موضوع تیاهم لحاظ به

 روندهپ در پرتابلي گراف ذکر عدم صورت در استي هيبد.استي ضرور  پزشک مارتوسطیب پرونده اي و پرتابل درخواست

 .شد خواهدي خوددار آن  انجام از پزشک توسط برگه اي و

 و پرسنل مار،یبي ابريي بالا اشعه دوز زانیم ازي معمولي وگرافيراد به نسبت پرتابلي وگرافيراد نکهيا به باتوجه -3

 پس باشدي م ينيیپا تیفیکي دارا ريتصاو و بوده بر نهيهز مارستانیب و ماریبي براي طرف از و بوده برخوردار پرتوکار

 .شود آورده عمل به لازم دقت پرتابل درخواست در ديبا

 باشند هداشت حضور ايکس اشعه دستگاه اتاق در پرتودهي هنگام در نبايد مردم عادي و پرتوکار غیر کارکنان - 4

 .باشد الزامي حضور اين مگرآنکه

 ليوسا از و دشو داده حیتوض ماریب يمکاره منظور به آزمون انجام نحوه ديبا پرتابل انجام از قبل اریوشه مارانیب در -5

درخواست  همچنین درستي .شود پرتابل تکرار از مانع تا گردد ماراستفادهیب داشتن نگه يبرا کننده وثابت کننده کمک

 ند. باها از نظر مشخصات فردي، ناحیه مورد نظر، مشخص کردن عضو از نظر چپ و راست بودن بايد به دقت بررسي شو

 کاهش تکرار کلیشه هاي پرتابل مي توان از بیمار و پرسنل حفاظت به عمل آورد. 
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 براي بليق شیفت در يا بعد روز براي شب در پرتابل درخواست اينکه نه شود درخواست حال زمان براي پرتابل -6

 بعدي شیفت در است ممکن ولي دارد پرتابل به نیاز بیمار درخواست زمان در که چرا.شود درخواست بعدي شیفت

 مراجعه ژيراديولو بخش به بیمار است بهتر حالت اين در.باشد نداشته وجود پرتابل به ونیازي شود بهتر بیمار وضعیت

 .کند

 هم پرتابل گرافي ودرخواست گردند مي خارج بستري بخش از پاراکلینیکي اعمال ساير انجام براي که بیماراني -7

 حفاظت حاظل از تر ايمن محیطي راديولوژي بخش در چراکه.شود انجام راديولوژي بخش در بايد آنها راديوگرافي دارند،

 .است راديوگرافي انجام براي بستري بخش به نسبت اشعه برابر در

 میزان. نمايد تجاوز نبايد سال در سیورت میلي1 سالیانه موثر دز میانگین از پرتوکار غیر کارکنان دريافتي مؤثر دز -8

 .است ساعت يک میزان به آفتاب زير گیري تابش با برابر پرتابل متري يک فاصله در پرستار گیري تابش

انجام شود. اين موضوع از وظايف مسئول فیزيک بهداشت و مسئول تجهیزات نظم مکالیبراسیون دستگاه به طور  -9

 اطلاع پزشکي بیمارستان است و در صورت مشاهده اشکال فني بايد توسط رايوگرافیست ها ويا کادر بخش به موقع به

 ايشان برسد و در اسرع وقت پیگیري شود.

 یکبش اولیه به ناحیه تابشي مورد نظر، شرايط تابش وتکنمحدودسازي میدان تا دبهینه سازي عوامل متعددي مانن -10

  کاهش مي دهد.  ها ضمن حفظ کیفیت تصوير مي تواند پرتوگیري بیمارو کارکنان را

 رار گیرد. قدر گرافي پرتابل براي کاهش دز جذبي ار اسکترها بايد پاراوان سربي عمود بر جهت پرتودهي  -11
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Fig. The b and B are located along the phase of the long axis of the body at the distances of 1 to 2m 

from central point 

(respectively) B is also 1m above the ground. A lead plate was placed B and b radiation does 

measured at each point C (c) 

was at 45° to C, D (d) at 90° to B, E (e) at 135°, rad measurement were made at the horizontal. 

 

 

 Spatial absorbed dose (×10-4) 

Kerma A B C D E 

Chest 0.34 0.09 0.43 0.54 079 

Abdomen 0.73 0.20 0.96 1.08 0.93 

Pelvis 0.52 0.33 0.70 0.64 0.48 

L-Spine 3.81 0.50 0.75 3.40 1.10 

 

 

The ratios of the scattered doses were analyzed at different points at 2 m from the central point (1 m 

above the ground) to the ESD absorbed by the prosthesis. The ratios of the scattered doses were 

induced by projection along different directions. 
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 :پرتابل هاي گرافي پرتويي درحفاظت مهم عامل سه

 .برسد مانز حداقل به ديبا يریپرتوگ لذا. کندي م افتيدر دز شتریب باشد پرتو برابر در تر شیب فرد چههر : زمان  -1

 

 

 

 

 .برسد حداکثر به پرتو منبع تا فاصله ديبا لذا  .است کمتري ریپرتوگ باشد شتریب پرتو منبع تا فاصله چههر : فاصله -٢

 رتوپ زانیم حداقل.  )مجاورتخت هاي  تا دستگاه فاصله(  باشد يم متر٢ قبول قابل يمنيا نیتام جهت فاصله حداقل

 .است صفر حدود که باشدي م بعد به(  متر 6) cm 600 فاصله در دستگاهها اطراف در موجود
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 . استي فوگرايراد مورد ماریب تخت اطراف در يسرب پاروان از استفاده خطر، بروز ازي ریجلوگي برا روش نيبهتر -3

 

 

 

 

 

Principles of Radiation Protection – Time, Distance, Shielding 
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 منابع: 

 موجود در فواصل متفاوت از دستگاههاي عکسبرداري قابل حمل ونقل )پرتابل( X. تعیین میزان پرتو 1

 کاربردي در راديوگرافي پرتابل. نکات تکنیکي و ٢

3. Scattered radiation doses absorbed by technicians at different distances from X-ray 

exposure: Experiments on prosthesis. 

4. Radioprotection in mobile x-ray examinations 

5. Shielding of Ionizing Radiation 

 

 
  


